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FORMATO 4- CAPACIDAD FINANCIERA Y ORGANIZACIONAL PROPONENTES EXTRANJEROS
(EN PESOS COLOMBIANOS)



NOMBRE O RAZÓN SOCIAL:
IDENTIFICACIÓN:
FECHA DE CORTE: Diciembre 31 de 2024


CAPACIDAD FINANCIERA: 

ÍNDICE DE LIQUIDEZ

ACTIVO CORRIENTE	        $
	                                                                                   =                             
PASIVO CORRIENTE	        $

= ÍNDICE DE LIQUIDEZ	       (CIFRA EXPRESADA CON DOS (2) DECIMALES)


NIVEL DE ENDEUDAMIENTO

PASIVO TOTAL 				   $
                                                   X 100  = 	                                      X 100   =                    %
ACTIVO TOTAL				   $

= NIVEL DE ENDEUDAMIENTO  %                  (CIFRA EXPRESADA CON DOS (2) DECIMALES)


RAZON DE COBERTURA DE INTERESES

UTILIDAD OPERACIONAL  		            $
                                                         = 	                                         = 
GASTOS FINANCIEROS	                        $

= RAZON DE COBERTURA DE INTERESES        (CIFRA EXPRESADA CON DOS (2) DECIMALES)





CAPACIDAD ORGANIZACIONAL: 

RENTABILIDAD DEL PATRIMONIO


UTILIDAD OPERACIONAL  			  $
                                                 X 100 = 	                                   X 100  =                      %
PATRIMONIO			                          $

= RENTABILIDAD DEL PATRIMONIO   %      (CIFRA EXPRESADA CON DOS (2) DECIMALES)

RENTABILIDAD DEL ACTIVO

UTILIDAD OPERACIONAL  			  $
                                                 X 100  = 	                                   X 100  =                   %
ACTIVO TOTAL		                          $

= RENTABILIDAD DEL ACTIVO  %       (CIFRA EXPRESADA CON DOS (2) DECIMALES)

Declaramos bajo la gravedad de juramento, comprometiendo nuestra responsabilidad personal y la responsabilidad institucional de las personas jurídicas que representamos que la información consignada en este formato es cierta  teniendo como base los estados financieros de la empresa.


        Firma Revisor Fiscal                    Firma del Contador    

 Nombre

 Número de identificación

Tarjeta profesional Nro.______________________
(Indique con una x como actúa)


Firma Representante Legal del Oferente

Nombre

Documento de identidad
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