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EXPERIENCIA COMO CONTRATISTA
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Relacion de contratos de naturales y magnitud similares realizados durante los ultimos [Incluir en nimeros] afios.
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curso)-No
A) Nacionales
B) Internacionales
Se adjuntan las referencias y los certificados disponibles expedidos por los Organos de Contratacién correspondientes en.............. folios adjuntos.
Firma
Sello

(Persona o personas autorizadas a firmar en nombre del Oferente)
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