
ANEXO N° 18
MODELO DE ACTA DE RECEPCIÓN DE PROPUESTAS 
ACTA DE RECEPCIÓN DE SOBRES N° 1, 2 Y 3
TUO DE LA LEY N° 29230, SU REGLAMENTO Y MODIFICATORIAS

[INDICAR NOMENCLATURA DEL PROCESO DE SELECCIÓN]
En la ciudad de [LUGAR DONDE SE REALIZARÁ LA RECEPCIÓN DE LOS SOBRES], siendo las [SEÑALAR HORA DE INICIO] horas del [DÍA,MES Y AÑO], se reunió el Comité Especial designado mediante Resolución [INDICAR TIPO DE RESOLUCIÓN, NUMERO Y SIGLAS] para la recepción de los sobres N° 1, 2 y 3 presentados por los postores para la selección de la Empresa Privada (o Consorcio) que será la responsable del financiamiento y ejecución del (los) Proyecto(s), según el siguiente detalle: 
	N°
	Código único del Proyecto
	Nombre del Proyecto

	1
	
	

	2
	
	

	…
	
	


En presencia de los miembros del Comité Especial y del Notario Público [CUANDO CORRESPONDA], se da inicio al procedimiento, para lo cual se invita a los postores a que presenten sus credenciales y propuestas a través de los [INDICAR LOS SOBRES QUE PRESENTAN], haciéndose la recepción de las propuestas del (los) postor(es) siguiente(s):
	N°
	Nombre o Razón social de empresa privada  o Consorcio
	Nombre del proyecto

	1
	
	

	2
	
	

	…
	
	


Sin observaciones pendientes, el Comité Especial dio por terminada la sesión, firmando los presentes en señal de conformidad, siendo las [INDICAR HORA EN LA QUE FINALIZA LA RECEPCIÓN DE SOBRES]. 

IMPORTANTE: 

· En caso de agrupamiento de proyectos, para que la propuesta presentada sea válida debe ser por la totalidad de los proyectos que forman parte del Proceso de Selección, en caso exista propuesta que excluye alguno de los proyectos o que no califique en alguno de los proyectos será rechazada por el Comité Especial.

· En caso el proceso de selección se realice por ÍTEM, el acta debe modificarse para permitir la presentación de sobres por cada proyecto. 
· El desarrollo de la presente etapa del proceso de selección se define en las bases.
	[NOMBRE COMPLETO]
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