COMPLEMENTO AL PROYECTO DE PLIEGO DE CONDICIONES FORMATO
[bookmark: _Hlk234488903]OFERTA ECONOMICA LOTE 1 ( ); LOTE 2 ( )


Referencia: JBB-LP-004-2026.

El (los) abajo firmante(s), actuando en nombre y representación de [nombre de la persona natural o jurídica Proponente. En el caso de Consorcio, Unión Temporal, Promesa de Sociedad Futura o cualquier otra forma de asociación, debe incluirse el nombre de la asociación Proponente, así como el nombre de cada uno de sus miembros] ofrece (mos) pagar con destino al JARDIN BOTANICO JOSÉ CELESTINO MÚTIS, por el aprovechamiento de la infraestructura física del Centro de Atención a Visitantes (CAV) los siguientes porcentajes:
El porcentaje base (PB), como remuneración al Jardín Botánico José Celestino Mutis, será de [xxx]%, el cual se aplicará sobre la totalidad de los ingresos brutos generados por el otorgamiento del objeto señalado. Este porcentaje (PB) no podrá ser inferior a 4% para el LOTE 1 y 7% para el LOTE 2.

Atentamente,



Firma del representante legal o apoderado
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COMPLEMENTO AL PROYECTO DE PLIEGO DE CONDICIONES FORMATO
INDICADORES DE CAPACIDAD FINANCIERA Y ORGANIZACIONAL PARTICIPACIÓN EN LOTE 1 ( ); LOTE 2 ( )

Referencia: Referencia: JBB-LP-004-2026.

El (los) abajo firmante(s), actuando en nombre y representación de [nombre de la persona natural o jurídica Proponente. En el caso de Consorcio, Unión Temporal, Promesa de Sociedad Futura o cualquier otra forma de asociación, debe incluirse el nombre de la asociación Proponente, así como el nombre de cada uno de sus miembros] certificamos los indicadores financieros y organizacionales debidamente certificados por contador y representante legal y/o revisor fiscal para los casos en que aplique.

· Índice de Liquidez (Activo Corriente / Pasivo Corriente) = xxx

En el caso de los consorcios o uniones temporales el indicador se calculará con base en la suma aritmética de los componentes para determinar el indicador, así:
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𝐼𝐿 =

(𝐴𝐶1 + 𝐴𝐶2 + 𝐴𝐶3 + ⋯ + 𝐴𝐶𝑛) (𝑃𝐶1 + 𝑃𝐶2 + 𝑃𝐶3 + ⋯ + 𝑃𝐶𝑛)

AC=Activo corriente de cada integrante del Consorcio o Unión Temporal, PC= Pasivo Corriente de cada integrante del Consorcio o Unión Temporal, información financiera contenida en los estados financieros certificados según corresponda.


· Nivel de endeudamiento (Pasivo total / Activo total) = xx%

En el caso de los consorcios o uniones temporales el presente indicador se calculará con base en la suma aritmética de los componentes para determinar el indicador, así:

𝐼𝐸 =

(𝑃𝑇1 + 𝑃𝑇2 + 𝑃𝑇3 + ⋯ + 𝑃𝑇𝑛)


(𝐴𝑇1 + 𝐴𝑇2 + 𝐴𝑇3 + ⋯ + 𝐴𝑇𝑛)


PT= Pasivo Total de cada integrante del Consorcio o Unión Temporal, AT= Activo Total de cada integrante del Consorcio o Unión Temporal, información financiera contenida en los estados financieros certificados según corresponda.



· Razón de Cobertura de Intereses (Utilidad operacional / Gastos Financieros) = xx

En el caso de los consorcios o uniones temporales el presente indicador se calculará con base en la suma aritmética de los componentes para determinar el indicador, así:
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𝑅𝐶𝐼 =

(𝑈𝑂1 + 𝑈𝑂2 + 𝑈𝑂3 + ⋯ + 𝑈𝑂𝑛) (𝐺𝐹1 + 𝐺𝐹2 + 𝐺𝐹3 + ⋯ + 𝐺𝐹𝑛)


UO= Utilidad Operacional de cada integrante del Consorcio o Unión Temporal, GF= Gastos Financieros de cada integrante del Consorcio o Unión Temporal, información financiera contenida en los estados financieros certificados según corresponda.

Nota: Sí el proponente no tiene obligaciones que le demanden el pago de intereses y sus gastos en intereses es igual a cero (0), el proponente cumple el indicador y será declarado hábil para este indicador.

· Capital de trabajo (Activo corriente – Pasivo corriente) =xx%

En el caso de los consorcios o uniones temporales el presente indicador se calculará con base en la suma aritmética de los componentes para determinar el indicador, así:
𝐶𝑇 = (𝐴𝐶1 + 𝐴𝐶2 + 𝐴𝐶3 + ⋯ + 𝐴𝐶𝑛) − (𝑃𝐶1 + 𝑃𝐶2 + 𝑃𝐶3 + ⋯ + 𝑃𝐶𝑛)

AC=Activo corriente de cada integrante del Consorcio o Unión Temporal, PC= Pasivo Corriente de cada integrante del Consorcio o Unión Temporal, información financiera contenida en los estados financieros certificados según corresponda.

Nota: Para que la propuesta se considere HABILITADA, el Capital de trabajo debe ser mayor al 30% del valor mínimo anual establecido por la Entidad para el lote o los lotes a los cuales se realice postura.

· Rentabilidad sobre Patrimonio (Utilidad Operacional / Patrimonio) = xx

En el caso de los consorcios o uniones temporales el presente indicador se calculará con base en la suma aritmética de los componentes para determinar el indicador, así:



𝑅𝑃 =

(𝑈𝑂1 + 𝑈𝑂2 + 𝑈𝑂3 + ⋯ + 𝑈𝑂𝑛) (𝑃1 + 𝑃2 + 𝑃3 + ⋯ + 𝑃𝑛)

UO= Utilidad Operacional de cada integrante del Consorcio o Unión Temporal, P= Patrimonio de cada integrante del Consorcio o Unión Temporal, información financiera contenida en los estados financieros certificados según corresponda.

· Rentabilidad sobre Activos (Utilidad Operacional / Activo Total) = xxx

En el caso de los consorcios o uniones temporales el presente indicador se calculará con base en la suma aritmética de los componentes para determinar el indicador, así:


𝑅𝐴 =

(𝑈𝑂1 + 𝑈𝑂2 + 𝑈𝑂3 + ⋯ + 𝑈𝑂𝑛) (𝐴𝑇1 + 𝐴𝑇2 + 𝐴𝑇3 + ⋯ + 𝐴𝑇𝑛)

UO= Utilidad Operacional de cada integrante del Consorcio o Unión Temporal, AT= Activo Total de cada integrante del Consorcio o Unión Temporal, información financiera contenida en los estados financieros certificados según corresponda.

Atentamente,



Firma del representante legal o apoderado
Nota. adjuntar los estados financieros solicitados.


COMPLEMENTO AL PROYECTO DE PLIEGO DE CONDICIONES FORMATO
EXPERIENCIA HABILITANTE DEL PROPONENTE LOTE 1

                Referencia: Referencia: JBB-LP-004-2026.
                
                Proponente: 	

Diligencie en el siguiente cuadro, la relación para acreditar la experiencia general del proponente en el manejo de alimentos y bebidas en infraestructuras con capacidad de atender al menos 100 comensales, con una continuidad mínima de tres (3) años.

	RAZON SOCIAL
	CODIGO CIIU
	DIRECCIÓN DEL LOCAL
	NUMERO DEL REGISTRO MERCANTIL
	AÑOS DE FUNCIONAMIENTO
	NUMERO DE CAPACIDAD EN COMENSALES

	
	
	
	
	
	



Bajo la gravedad del juramento, certifico: Que la anterior información corresponde a experiencia exitosa, y cierta.

Si es MIPYME, O EMPRESA O EMPRENDIMIENTO DE MUJERES, O EMPRENDIMIENTO Y EMPRESAS DE PERSONAS CON DISCAPACIDAD:

Diligencie en el siguiente cuadro, la relación para acreditar la experiencia general del proponente en el manejo de alimentos y bebidas en infraestructuras con capacidad de atender al menos 60 comensales, con una continuidad mínima de dos (2) años.

	RAZON SOCIAL
	CODIGO CIIU
	DIRECCIÓN DEL LOCAL
	NUMERO DEL REGISTRO MERCANTIL
	AÑOS DE FUNCIONAMIENTO
	NUMERO DE CAPACIDAD EN COMENSALES

	
	
	
	
	
	



Bajo la gravedad del juramento, certifico: Que la anterior información corresponde a experiencia exitosa, y cierta.


Atentamente,



Firma del representante legal o apoderado
Nota. Solo debe adjuntar los documentos con los cuales se piensa acreditar la experiencia.
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COMPLEMENTO AL PROYECTO DE PLIEGO DE CONDICIONES FORMATO
EXPERIENCIA HABILITANTE DEL PROPONENTE LOTE 2

                Referencia: Referencia: JBB-LP-004-2026.
                
                Proponente: 	

Diligencie en el siguiente cuadro, la relación para acreditar la experiencia general del proponente en la venta elementos diferentes a alimentos y bebidas con un mínimo de facturación de $270 millones año.
	
LOCAL
	CODIGO CIIU
	DIRECCIÓN DEL LOCAL
	NUMRO DEL REGISTRO MERCANTIL
	VALOR DE LA FACTURACIÓN ANUAL PROMEDIO DE LOS ÚLTIMOS
DOS AÑO

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	FACTURACIÓN TOTAL
	


Bajo la gravedad del juramento, certifico: Que la anterior información corresponde a experiencia exitosa, y cierta.

Si es MIPYME, O, EMPRESA O EMPRENDIMIENTO DE MUJERES, O, EMPRENDIMIENTO Y EMPRESAS DE PERSONAS CON DISCAPACIDAD:

Diligencie en el siguiente cuadro, la relación para acreditar la experiencia general del proponente en la venta de elementos diferentes a alimentos y bebidas con un mínimo de facturación de $200 millones año.
	
LOCAL
	CODIGO CIIU
	DIRECCIÓN DEL LOCAL
	NUMRO DEL REGISTRO MERCANTIL
	VALOR DE LA FACTURACIÓN ANUAL PROMEDIO DE LOS ÚLTIMOS
DOS AÑO

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	FACTURACIÓN TOTAL
	


Bajo la gravedad del juramento, certifico: Que la anterior información corresponde a experiencia exitosa, y cierta.

Atentamente,


Firma del representante legal o apoderado
Nota. Solo debe adjuntar los documentos con los cuales se piensa acreditar la experiencia.


COMPLEMENTO AL PROYECTO DE PLIEGO DE CONDICIONES 
EXPERIENCIA DE CALIFICACIÓN PROPONENTE LOTE 1

Referencia: Referencia: JBB-LP-004-2026. Proponente: 	
Diligencie en el siguiente cuadro, la relación para acreditar la experiencia del proponente en el manejo de alimentos y bebidas en infraestructuras con capacidad de atender al menos 100 comensales, con continuidad, adicional la experiencia habilitante.

Experiencia de seis (6) años SI	 Experiencia de cinco (5) años SI		 Experiencia de cuatro (4) años SI			

Relaciona la experiencia acorde a lo antes señalado
	RAZON SOCIAL
	
CODIGO CIIU
	DIRECCIÓN DEL LOCAL Y NUMERO DE LICENCIA DE FUNCIONAMIENTO
	AÑOS DE FUNCIONAMIENTO
	NUMERO DE CAPACIDAD EN COMENSALES

	
	
	
	
	



Bajo la gravedad del juramento, certifico: Que la anterior información corresponde a experiencia exitosa, y cierta.

Si es MIPYME O EMPRESA O EMPRENDIMIENTO DE MUJERES:

Diligencie en el siguiente cuadro, la relación para acreditar la experiencia general del proponente en el manejo de alimentos y bebidas en infraestructuras con capacidad de atender al menos 60 comensales, con continuidad, adicional la experiencia habilitante.

Experiencia de cinco (5) años SI		 Experiencia de cuatro (4) años SI			 Experiencia de tres (3) años SI	

Relaciona la experiencia acorde a lo antes señalado
	RAZON SOCIAL
	
CODIGO CIIU
	DIRECCIÓN DEL LOCAL Y NUMERO DE LICENCIA DE FUNCIONAMIENTO
	NUMERO DEL REGISTRO MERCANTIL
	NUMERO DE CAPACIDAD EN COMENSALES
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Bajo la gravedad del juramento, certifico: Que la anterior información corresponde a experiencia exitosa, y cierta.
Atentamente,



Firma del representante legal o apoderado
Nota. Solo debe adjuntar los documentos con los cuales se piensa acreditar la experiencia.
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COMPLEMENTO AL PROYECTO DE PLIEGO DE CONDICIONES 
EXPERIENCIA DE CALIFICACIÓN PROPONENTE LOTE 2


Referencia: Referencia: JBB-LP-004-2026. Proponente: 	

Diligencie en el siguiente cuadro, la relación para acreditar la experiencia general del proponente en la venta de elementos diferentes a alimentos y bebidas con facturación superior $270 millones año.

	

LOCAL
	
CODIGO CIIU
	
DIRECCIÓN DEL LOCAL
	NUMERO DEL REGISTRO MERCANTIL
	VALOR DE LA FACTURACIÓN ANUAL PROMEDIO DE LOS ÚLTIMOS
DOS AÑO

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	FACTURACIÓN TOTAL
	



Bajo la gravedad del juramento, certifico: Que la anterior información corresponde a experiencia exitosa, y cierta.

Si es MIPYME o EMPRESA o EMPRENDIMIENTO DE MUJERES:

Diligencie en el siguiente cuadro, la relación para acreditar la experiencia general del proponente en la venta de elementos diferentes a alimentos y bebidas con facturación superior de $200 millones año.
	

LOCAL
	
CODIGO CIIU
	
DIRECCIÓN DEL LOCAL
	
NUMERO DEL REGISTRO MERCANTIL
	VALOR DE LA FACTURACIÓN ANUAL PROMEDIO DE LOS ÚLTIMOS
DOS AÑO

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	FACTURACIÓN TOTAL
	




Bajo la gravedad del juramento, certifico: Que la anterior información corresponde a experiencia exitosa, y cierta.


Atentamente,



Firma del representante legal o apoderado
Nota. Solo debe adjuntar los documentos con los cuales se piensa acreditar la experiencia.



COMPLEMENTO AL PROYECTO DE PLIEGO DE CONDICIONES 
[bookmark: _Hlk227580473]ACREDITACIÓN DE EMPRENDIMIENTO Y EMPRESA DE MUJERES (PERSONA JURÍDICA)


Criterio de asignación de puntaje y criterios diferenciales para las condiciones habilitantes

[Este Formato debe diligenciarse por los Proponentes personas jurídicas o los integrantes personas jurídicas del Proponente Plural cuyo porcentaje de participación sea al menos del diez por ciento (10%) y acredite la condición de emprendimiento y empresa de mujeres.]

Señores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD] 
[Ciudad] 

REFERENCIA:	JBB-LP-004-2026.

Objeto: Otorgar en concesión, la operación y explotación de área que componen la estructura física del CENTRO DE ATENCION AL VISITANTE – CAV del Jardín Botánico de Bogotá

[Incluir el nombre del representante legal de la persona jurídica y del revisor fiscal, cuando este último exista de acuerdo con los requerimientos de ley, o el contador] identificados con [Incluir los números de identificación], en nuestra condición de  representante legal [y revisor fiscal, cuando exista de acuerdo con los requerimientos de ley, o el contador] de [Incluir la razón social de la persona jurídica] identificada con el NIT [Incluir el NIT], en adelante el “Proponente” acreditamos la condición de ser emprendimiento y empresas de mujeres en los términos del artículo 2.2.1.2.4.2.14 del Decreto 1082 de 2015.

Acreditamos ser MIPYMES (DECRETO 1860 DE 2021 ARTÍCULO 2.2.1.2.4.2.18), si___; no ___

[El Proponente escogerá una de las siguientes tres (3) opciones, para acreditar la condición de emprendimiento y empresas de mujeres:] 

[Opción 1. Incorporar si la participación accionaria de la persona jurídica en su mayoría son mujeres y los derechos de propiedad han pertenecido a éstas durante el último año.]

Manifestamos bajo la gravedad de juramento que más del cincuenta por ciento (50%) de las acciones, partes de interés o cuotas de participación de la persona jurídica pertenecen a mujeres y los derechos de propiedad han pertenecido a estas durante al menos el último año anterior a la fecha de cierre del Proceso de Selección. En el siguiente cuadro señalamos la distribución de los derechos en la sociedad y el tiempo en el que las mujeres han mantenido su participación:

	IDENTIFICACIÓN DE LAS MUJERES EN LA PERSONA JURÍDICA
	NÚMERO DE ACCIONES, PARTES DE INTERÉS O CUOTAS DE PARTICIPACIÓN DE LA PERSONA JURÍDICA, O EL ALCANCE O CONDICIÓN DE SU PARTICIPACIÓN EN EL CASO DE LAS PERSONAS JURÍDICAS SIN ÁNIMO DE LUCRO
	

TIEMPO EN EL QUE LAS MUJERES HAN MANTENIDO LA PARTICIPACIÓN

	
	
	



[Opción 2. Incorporar si por lo menos el 50% de los empleos del nivel directivo de la persona jurídica son ejercidos por mujeres y estas han estado vinculadas laboralmente durante al menos el último año.]

Manifestamos bajo la gravedad de juramento que por lo menos el cincuenta por ciento (50%) de los empleos del nivel directivo de la persona jurídica son ejercidos por mujeres y estas han estado vinculadas laboralmente a la empresa durante al menos el último año anterior a la fecha de cierre del Proceso de Selección en el mismo cargo u otro del mismo nivel.

Para los efectos de esta certificación son empleos del nivel directivo aquellas cuyas funciones están relacionadas con la dirección de áreas misionales de la empresa y la toma de decisiones a nivel estratégico. En este sentido, serán cargos del nivel directivo los que dentro de la organización de la empresa se encuentran ubicados en el nivel de mando o los que por su jerarquía desempeñan cargos encaminados al cumplimiento de funciones orientadas a representar al empleador. 

En el siguiente cuadro señalamos de forma detallada la identificación de las personas que conforman los cargos del nivel directivo del Proponente, el número de mujeres y el tiempo de vinculación:

	NOMBRE COMPLETO Y NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN DE LAS PERSONAS QUE CONFORMAN LOS CARGOS DEL NIVEL DIRECTIVO EN LA PERSONA JURÍDICA
	NÚMERO DE MUJERES QUE EJERCEN CARGOS DEL NIVEL DIRECTIVO EN LA PERSONA JURÍDICA 
	
TIEMPO DE VINCULACIÓN DE LAS MUJERES QUE EJERCEN CARGOS DEL NIVEL DIRECTIVO EN LA PERSONA JURÍDICA

	
	
	[Indique únicamente el tiempo de vinculación de las mujeres que ejercen cargos del nivel directivo en la persona jurídica]



Como soporte de esta declaración, se anexa copia de los respectivos documentos de identidad, copia de los contratos de trabajo o certificación laboral con las funciones, así como el certificado de aportes a seguridad social del último año en el que se demuestren los pagos realizados por el empleador, en relación con cada una de las personas que conforman el nivel directivo del Proponente. 
 
[Opción 3. Para las asociaciones y cooperativas, cuando más del cincuenta por ciento (50%) de los asociados sean mujeres y la participación haya correspondido a estas durante al menos el último año anterior a la fecha de cierre del Proceso de Selección. Esta circunstancia se acreditará mediante certificación expedida por el representante legal]

En el siguiente cuadro señalamos de forma detallada la identificación de las personas que conforman la condición mencionada:

	Identificación del asociado
	Tiempo de participación en la asociación
	Nombre completo y número del asociado
	Número de asociados

	
	
	
	



Como soporte de esta declaración, se anexa copia de los respectivos documentos de identidad, 

En constancia, se firma en ______________, a los ____ días del mes de _____ de 20__



[Nombre y firma del representante legal de la persona jurídica]





[Nombre y firma del contador o revisor fiscal, si está obligado a tenerlo]
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