ANEXO Il

DECLARACION JURADA DE HABILIDAD PARA CONTRATAR CON LA
ADMINISTRACION PUBLICA NACIONAL

CULT:
Razoén Social o] Nombre Completo:
El que SUSCIIDE. e , D.N.I. N°

............................. , con poder suficiente para este acto, DECLARA BAJO
JURAMENTO que la que la persona cuyos datos se detallan al comienzo, esta habilitada
para contratar con la ADMINISTRACION PUBLICA NACIONAL, HASTA TANTO SE
DECLARE BAJO JURAMENTO LO CONTRARIO, en razéon de cumplir con los requisitos
del articulo 27 del Decreto Delegado N° 1.023/2001 y sus modificaciones y que no esta

incursa en ninguna de las causales de inhabilidad establecidas en el articulo 28 del citado
cuerpo legal.

FIRMA:



