EMPRENDIMIENTO
CUNDINAMARCA

DOCUMENTOS SOLICITADOS EN LA CONVOCATORIA

Los micronegocios y/o emprendimientos interesados deberan enviar todos los documentos
solicitados en la convocatoria, en especial los siguientes:

7
0.0

Formulario de inscripcion debidamente diligenciado. ***ANEXO 1***

7
0.0

Plan de negocio establecido en la convocatoria (este requisito no es subsanable ni
modificable). ***ANEXO 2***

Aceptacion de los términos del proyecto. ***ANEXO 3***

7
0.0

B

» Autorizacion para el uso de Datos personales, Imagen y Voz. ***ANEXO 4***

7
0.0

Copia de cédula de ciudadania del representante legal del micronegocio y/o emprendimiento
(legible).

7
0.0

Copia del RUT (Registro Unico Tributario) actualizado del micronegocio, con fecha de
generacién no mayor a treinta (30) dias.

R/
0.0

Para personeria juridica: Certificado de existencia y representacion legal renovado a 2022,
con fecha de expedicidon no mayor a treinta (30) dias.

7
0.0

Para personeria natural: Certificado de matricula mercantil para persona natural renovado a
2022, con fecha de expedicidon no mayor a treinta (30).

7
0.0

Fotos y video representativo del micronegocio y/o unidad productiva:

=  Fotografia en formato .jpg de la fachada del establecimiento.

=  Fotografia en formato .jpg de la zona de produccién.

= Video en formato mp4 en el cual se evidencia el establecimiento y la operacién, con una duracién
maxima de 20 segundos.

=  Medio de recepcién: Disco compacto CD-ROM

«» Documento que acredite situacién de tenencia donde opera el micronegocio.
=  Contrato de arrendamiento o titulo de propiedad (Esto podria demostrarse con una factura de servicios
publicos de acueducto o energia del Gltimo mes donde se evidencie el propietario del bien inmueble)
dentro del municipio beneficiado.
Los micronegocios y emprendimientos deberdn demostrar operaciones acordes con la
antigliedad de inscripcién en cAmara de comercio, para esto deben anexar facturas de venta,
recibos y/o demas documentos que permitan evidenciar el funcionamiento.

7
0.0

2

%

Registro  nacional de antecedentes judiciales emitido por la  Policia.
https://antecedentes.policia.gov.co:7005/WebJudicial/ del representante legal.

7
0.0

Certificado Nacional de Medidas Correctivas emitido por la Policia Nacional.
https://srvcnpc.policia.gov.co/PSC/frm cnp_consulta.aspx del representante legal.

7
0.0

Certificado de no encontrarse en el Boletin de Responsabilidad Fiscal emitido por la
Contraloria de la republica. https://www.contraloria.gov.co/control-fiscal/responsabilidad-
fiscal/certificado-de- antecedentes-fiscales del representante legal y la microempresa.

7
0.0

Certificado de no tener antecedentes disciplinarios emitido por la Procuraduria general de la
Nacién. https://apps.procuraduria.gov.co/webcert/inicio.aspx?tpo=2 del representante
legal y la microempresa.

Nota aclaratoria: Los documentos entregados e informacion reportada en los formularios son
confidenciales y seran de uso exclusivo para el proyecto Emprendimiento Cundinamarca.

Ejecutor Operador
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ANEXO 1 ° ° 0o :
recha: o 1 . | Formulario de Inscripcion W NAMARCA

Datos de la Microempresa / Emprendimiento

NIT: Municipio:

Razon social:

Nombre comercial:

Direccion:

;Renovo Camara de , . .

& o .

COMmercio en 20222 () (No) N° Registro mercantil: HHHHH

Fecha de renovacion: / / Ant|gue.dad del registro de camara de H AROS
comercio:

;Ve posibilidades de crecimiento del negocio o del desarrollo de la actividad? ( Si ) ( No )

Explique:

;Cual cree que es el valor agregado o
factor diferenciador de su negocio?

;Con qué bienes cuenta
para el desarrollo del
negocio?

Datos del representante legal de la Microempresa / Emprendimiento

Departamento: Municipio:

Eamotve.reda.o Fecha de nacimiento: / /
orregimiento:

Direccion:

Tipo Doc. Identidad: Doc. de identidad:
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ANEXO 1 o o os . -
cechas 10~/ o | Formulario de Inscripcion  ZUNTiNAMARCA.

Nombres:

Apellidos:

Género: (r) (M) 0tro? ______ Nivel educativo:
Teléfono de contacto 1: Telefono de contacto 2:

Correo electronico:

¢A qué poblacion pertenece el Microempresario? "Marque con una (X)"

Victima de conflicto () Grupo étnico () MY s
Adulto mayor () Cond. de discapacidad (___ )

Jefatura femenina (___ ) Ninguna (____)

;Otra, cual?

Senale a continuacion los temas sobre los que estaria interesado en capacitarse.

Fortalecimiento empresarial ( ) ;0tros, cuales?
Habilidades y capacidades empresariales (Administracion, Costos,

Contabilidad, Gestion del talento humano, Seguridad y salud en el trabajo, ( )

Mercadeo, Proyectos de inversion, Liderazgo y habilidades gerenciales)

Formacion en encadenamiento productivo ( )

Educacion financiera ( )

;Maneja herramientas ofimaticas? (Excel, Word, entre otras) (<) ( No )
;Ha recibido capital semilla del estado a través de SENA- Fondo Emprender? (51) ( No )

Observaciones y/o
Sugerencias

Con mi firma certifico que la informacion suministrada es verdadera y verificable:

Huella
Nombre:
C.C
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ANEXO 2 . EMPRENDIMIENTO
Fecha: Di / Mes / Afio Plan de negocio CUNCINAMARCA

INFORMACION BASICA

NIT:

Nombre:

Actividad economica con la que se postula Codigo ClIU

;Lleva registros por escrito de ingresos, egresos o :

stilidades? () () Frecuendia

JEl negocio esta operando? ( ) () ;Desdecuando? ______

MODULO DE MERCADO

1. ;En qué consiste su emprendimiento/Empresa?

2. ;Cuales son los Productos o Servicios que ofrece? (Los 3 mas vendidos)

PRODUCTO O SERVICIO DESCRIPCION CARACTERISTICAS PRINCIPALES ORIGEN
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ANEXO 2 . EMPRENDIMIENTO
Fecha: D'z / Mes / Afio Plan de negocio TUNDINAMARCA

3. ;Cual es el perfil de su cliente y las necesidades a satisfacer?

Genero Edad | Estilo de vida Habitos Frecuencia de compra |Necesidades a satisfacer

4. Por favor mencione cual es su Mercado Objetivo y Potencial (Cifras opcionales)

41. ;Cual es el tipo de clientes objetivo?

5. ;Cual es su Innovacion? Especifique

6. Mencione a que Apuesta Productiva pertenece su proyecto.

7. ;A qué Sector y Subsector pertenece?

7Y scR I
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ANEXO 2

Fecha: Dia / Mes /[ Afio

Plan de negocio

EMPRENDIMIENTO

CUNCINAMARCA

8. ;Quiénes son sus competidores?

Variables de Evaluacion

Competidor 1 Competidor 2

Competidor 3

Producto o servicio

Precio de venta

Servicio

Calidad del Producto o

Valor Agregado

8.1 Ventaja Comparativa de su proyecto frente a la competencia

9. ;Queé estrategias utilizara para lograr la meta de ventas y cual es su presupuesto?

Estrategia de Fidelizacion (Promocion y Servicio)

Actividad Descripcion Presupuesto / Tiempo Responsable
Estrategia de Comunicacion
Actividad Descripcion Presupuesto / Tiempo Responsable
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ANEXO 2 . EMPRENDIMIENTO
Fecha: D'z / Mes / Afio Plan de negocio CUNCINAMARCA

Estrategia de Distribucion
Actividad Descripcion Presupuesto / Tiempo Responsable

10. Validacion de Mercado: Describa el valor de las ventas de su emprendimiento o
empresa en los ultimos 5 anos:
Ano Valor de las ventas
2022
2021
2020
2019
2018

MODULO TECNICO

11. Describa Normatividad técnica (Permisos, licencias de funcionamiento, registros,
reglamentos)

12. Detalle las condiciones técnicas de infraestructura (Distribucion de areas)
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ANEXO 2 o EMPRENDIMIENTO
Fecha: Diz / Mes / Afio Plan de negocio CUNCINAMARCA

MODULO ORGANIZACIONAL

13. ;Cual es su equipo de trabajo actual?
CARGO FUNCION N° PERSONAS

MODULO DE IMPACTO

14. Describa el Impacto Econdmico que genera su Microempresa / Emprendimiento

15. Describa el Impacto Social que genera su Microempresa / Emprendimiento

16. Describa el Impacto Ambiental que genera su Microempresa / Emprendimiento
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ANEXO 2 . EMPRENDIMIENTO
Fecha: Dia [ Mes [ Afo Plan de negocio CUNDINAMARCA

MODULO FINANCIERO

17. Describa sus ventas del ultimo ano

VENTAS DEL ULTIMO ANO

Precio unitario por producto o servicio

Productos o servicios Precio de venta [Utilidad/ganancia

Unidades vendidas por producto o servicio
Productos o servicios Dic 2021 [ Ene 2022 | Feb 2022 [Mar 2022 | Abr 2022 (May 2022 |jun 2022 |Jul 2022 |Ago 2022 |Sep 2022 |Oct 2022 |Nov 2022 | Total

Valor vendido por producto o servicio
Productos o servicios Dic 2021 [ Ene 2022 | Feb 2022 [Mar 2022 | Abr 2022 (May 2022 |jun 2022 |Jul 2022 |Ago 2022 |Sep 2022 |Oct 2022 |Nov 2022 | Total

Dic 2021 | Ene 2022 | Feb 2022 [Mar 2022 | Abr 2022 |May 2022 |Jun 2022 | Jul 2022 [Ago 2022 |Sep 2022 |Oct 2022 |Nov 2022

Total - ventas mensuales

TOTAL - VENTAS

iREGIO
Que Progre
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ANEXO 2 o EMPREKDIMIENTO
Fecha: Dia / Mes / Afio Plande negocio CUNDINAMARCA

18. Requerimientos de Inversion para su Microempresa / Emprendimiento

Nombre de insumos Especificaciones Un. Medida Cantidad Precio Unitario

10

TOTAL DE LA INVERSION

CUN
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ANEXO 2 s cMPRENDIMIENTD
Fecha: Dia / Mes / Plan de negoao CUNCINAMARCA

19. Diligencie la siguiente informacion referente al desarrollo de la actividad economica (mensual)

ITEM DETALLE VALOR APROXIMADO

ARRIENDO

SERVICIOS PUBLICOS

INGRESOS (VENTAS)

EGRESOS

UTILIDADES

;Cuantas personas trabajan alli contandose usted mismo?

;El equipo de trabajo tiene seguridad social? (_Si_) (_No_)

El lugar donde funciona el negocio es: Propio (__) Arrendado(___) Virtual ( ___)

Con mi firma certifico que la informacion suministrada es verdadera y verificable:

Nombre:
C.C
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EMPRENDIMIENTO
CUNDINAMARCA

ANEXO 3 - ACEPTACION DE TERMINOS
Senor postulante, usted se encuentra en un proceso de inscripcién al proyecto:

“IMPLEMENTACION DE UNA ESTRATEGIA DE REACTIVACION ECONOMICA PARA EL
PROGRESO Y LA COMPETITIVIDAD DE MICRONEGOCIOS Y UNIDADES PRODUCTIVAS EN
EL DEPARTAMENTO DE CUNDINAMARCA”.

Usted acepta las caracteristicas, requisitos y condiciones del proyecto, asi como lo dispuesto en los
términos de la convocatoria para el desarrollo de la misma y la entrega del recurso. Una vez
presentada la inscripcion a la convocatoria, no sera posible alegar desconocimiento de lo escrito en
los términos de referencia ni de sus anexos. El momento para referirse a lo establecido en los
términos de referencia de la convocatoria y sus anexos es durante la etapa de reclamaciones y
antes de publicacién del informe preliminar. De igual forma, declara que la informacion
suministrada es veraz y corresponde a la realidad.

En caso de encontrarse alguna incoherencia y/o inconsistencia en la informaciéon o documentacion
suministrada, la gobernacion de Cundinamarca podrd en cualquier momento rechazar la
participacién del postulante y/o beneficiario o si es del caso, declarar la pérdida del beneficio, sin
perjuicio de las acciones legales correspondientes.

El postulante debera examinar todas las instrucciones, condiciones, especificaciones, formularios,
anexos, adendas y documentos aclaratorios que hagan parte de la convocatoria, todo lo cual
constituye la fuente de informacién para la elaboracion de la propuesta e inscripcion.

Las interpretaciones o deducciones que el postulante haga de lo establecido en los Términos de
Referencia o documentos técnicos seran de su EXCLUSIVA RESPONSABILIDAD. Por lo tanto, la
gobernacion de Cundinamarca no sera responsable por descuidos, errores, omisiones, conjeturas,
suposiciones, interpretaciones equivocadas u otros hechos en que incurra el postulante que le sean
desfavorables y que puedan incidir en la elaboracion de su propuesta para la participacién de la
convocatoria.

Asi mismo, esta aceptacién de términos quedard consignada como declaracién juramentada
suscrita por el postulante al momento de realizar la respectiva inscripcion.

NOTA ACLARATORIA

La convocatoria que se adelante no implica obligatoriedad ni compromiso alguno de asignar
recursos, ni genera derecho a recibir apoyos econémicos para quienes hayan presentado planes de
negocio.

Aquellos micronegocios y/o emprendimientos que hagan omisién de informacién acerca de su
estado legal, su parentesco o alguna otra informacion requerida para reportar serad debidamente
inhabilitado para participar en la convocatoria o en su defecto serd suspendido
independientemente en la etapa de la convocatoria en la que se encuentre.

Ejecutor Operador
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EMPRENDIMIENTO
CUNDINAMARCA

Los micronegocios y/o emprendimientos beneficiados estan obligadas a utilizar en su totalidad los
recursos entregados.

DERECHOS DE LOS EMPRESARIOS

>

Recibir asesorias y acompanamiento oportuno del operador designado por el ejecutor del
proyecto, el cual fue aprobado por la Gobernacion de Cundinamarca.

Disponer de un minimo de horas para las asesorias y acompafiamiento a la construccion
del plan de inversién

Conocer el estado de avance de su proceso en la convocatoria del proyecto

Recibir de manera oportuna informacion sobre Las ofertas y convocatorias que tenga la
Gobernacién departamental.

Recibir un trato digno y respetuoso por parte del equipo operador del proyecto y todas las
personas que tengan injerencia del proceso.

Recibir todos los servicios y asesorias de manera gratuita.

Recibir el recurso asignado en el tiempo acordado o designado en el cronograma de
convocatoria.

DEBERES DE LOS EMPRESARIOS

Los beneficiarios de la convocatoria del presente proyecto asumen los siguientes deberes:

>
>

Pagina 13 de 15
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Recibir asesoria y cumplir con el proceso de fortalecimiento empresarial.

Las personas que participen dejan constancia clara de que la informacién suministrada en
cualquier instancia de esta convocatoria, por cualquier medio, es veraz, real y se ajusta a la
normatividad colombiana.

Asistir oportunamente al 100 % de las citaciones y capacitaciones asignadas dentro del

proceso, como requisito para el fortalecimiento empresarial (salvo por motivo de fuerza
mayor, caso fortuito, muerte y demas debidamente justificados).

e Entiéndase por citaciones y/o capacitaciones informacién suministrada por cualquier medio
existente o futuro al beneficiario en la cual repose fecha, lugar y hora agendado por la
gobernaciéon de Cundinamarca, el ejecutor u operador del proyecto.

Haberse inscrito y cumplir con la revisién y verificacion técnica por parte de los asesores
empresariales de la convocatoria en mencién.

Informar las situaciones que puedan afectar la ejecucién del proyecto, especialmente en lo
referente a inhabilidades, incompatibilidades y conflictos de intereses.

Mantener comunicacién permanente con el equipo operador del proyecto, asi como la
interventoria.

Cumplir con el marco legal y regulatorio de la convocatoria, y demas normas vigentes.

Ejecutor Operador
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EMPRENDIMIENTO
CUNDINAMARCA

» Realizar el control, gestion, representacion para fines del proceso de interventoria, y en
general direccidon de la iniciativa empresarial a desarrollar.

e Entiéndase a la disponibilidad del beneficiario a suministrar informacién acerca de su
participacion en el proyecto ante la interventoria u otras entidades que asi lo requieran.

» Todos los beneficiarios de la convocatoria regional del proyecto se comprometen como
contrapartida a Publicar en un lapso de un afno su experiencia con la convocatoria.

» Estar presente en por lo menos 2 conversatorios, charlas o capacitaciones donde sea
requerido por el gobierno departamental, para brindar su experiencia en la convocatoria y
en su puesta en marcha, los compromisos adquiridos y los beneficios recibidos, siendo esta
motivacion para otros emprendedores.

» Mantener visible, bien sea en tarjetas de presentacion, cuadros representativos, en
publicidad o en menus, entre otros, el haber sido beneficiarios de la convocatoria, durante
un periodo de un afo.

» Todos los beneficiarios deberan hacer un uso adecuado de los bienes que se entregaran,
para uso exclusivo del desarrollo de su propia actividad.

Es importante contar con su compromiso, la corresponsabilidad y el cumplimiento de los requisitos,
para que el proceso de vinculacién se haga de manera correcta.

Para constancia, se firma el presente documento en original y copia, a los __ dias del mes de

___________ de 202__.
Nombre
Cédula
Celular
Municipio
Firma del representante legal
Ejecutor Operador
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EMPRENDIMIENTO
CUNDINAMARCA

ANEXO 4
AUTORIZACION PARA EL USO DE DATOS PERSONALES, IMAGEN Y VOZ

Para todos los efectos legales, el postulante, con la presentacidn, inscripcién o registro de su
participacién, de forma inequivoca y exclusivamente para los fines del proyecto, implica
obligatoriamente la autorizacion expresa del titular de informacion para el tratamiento de sus
datos personales, de imagen y voz por parte de la Gobernacién, el ejecutor y operador del
proyecto.

El postulante declararad bajo la gravedad de juramento que autoriza a la Gobernacién de
Cundinamarca, al ejecutor del proyecto y al operador del proyecto a realizar el tratamiento
de datos personales y autoriza el uso de imagen y voz en todas las actividades relacionadas
con el objeto del proyecto.

Quien presente, inscriba o registre su participacion en el proyecto, declarara, igualmente, que
concede autorizacién expresa de todas las personas naturales y juridicas vinculadas a su
unidad productiva o micronegocio, para suministrar las informaciones a que hace referencia
la Ley de manejo de datos, comprometiéndose a responder ante la Gobernacién, por
cualquier demanda, litigio presente o eventual, reclamacién judicial o extrajudicial, formulada
por cualquiera de las personas naturales o juridicas vinculados al proyecto o cualquier otro
tipo de reclamacién ante el mismo.

Para constancia, se firma el presente documento en original y copia, a los __ dias del mes de

___________ de 202__.
Nombre
Cédula
Celular
Municipio
Firma del representante legal
Ejecutor Operador
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