Anexo 4 – Formulario Certificación para verificar la capacidad financiera 
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El suscrito Contador Público y/o Revisor Fiscal o Auditor Independiente y Representante Legal de la Sociedad __________________________ identificada con Nit. No_________________, con base en la información registrada en los Estados Financieros a 31 de Diciembre de 2020, certificamos que:
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	Activo Corriente
	=
	 $                     -   
	=
	0
	 

	 
	
	
	Pasivo Corriente
	
	 $                     -   
	
	
	 

	 
	
	
	
	
	
	
	
	
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	INIDICADOR DE ENDEUDAMIENTO 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	
	
	
	
	
	
	
	
	 

	Pasivo Total
	=
	 $              -   
	=
	 $                  -   
	X
	100
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	Activo Total
	
	 $              -   
	
	
	
	
	
	
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	RAZÓN DE COBERTURA DE INTERESES
	
	
	
	
	 

	 
	
	
	
	
	
	
	
	
	 

	 
	
	
	Utilidad Operacional
	=
	 $                     -   
	=
	0
	 

	 
	
	
	Gastos de Intereses
	 $                     -   
	
	
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Nota: Indique las Cifras con dos (2) decimales.
	
	
	
	
	
	

	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	 
	
	
	
	 
	

	Representante Legal
	
	
	
	Contador
	

	Nombre
	
	
	
	Nombre
	

	Cedula
	
	
	
	Cedula
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Revisor Fiscal o Auditor Independiente
	
	
	
	
	
	
	

	Nombre
	
	
	
	
	
	
	

	Cedula
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