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FORMATO 4
CAPACIDAD FINANCIERA Y ORGANIZACIONAL
Proceso CMA-SVCH-SPI-XXXX-2026 – Concurso de méritos abierto
Solo para personas naturales o jurídicas extranjeras sin domicilio o sucursal en Colombia
Nota. Se carga en el Sobre No. 1 con los estados financieros con corte a 31 de diciembre de 2025, convertidos a pesos colombianos a la tasa de cambio de la fecha de corte, con traducción simple al español y, si aplica, el informe de auditoría (numeral 3.6.1 del pliego). En caso de discrepancia prevalecen los estados financieros.
	Concepto
	Valor en moneda de origen
	Tasa de cambio a la fecha de corte
	Valor en pesos colombianos

	Activo corriente
	
	
	

	Activo total
	
	
	

	Pasivo corriente
	
	
	

	Pasivo total
	
	
	

	Patrimonio
	
	
	

	Utilidad operacional
	
	
	

	Gastos de intereses
	
	
	



	Indicador
	Fórmula
	Resultado
	Exigido (Mipyme / no Mipyme)

	Índice de liquidez
	Activo corriente ÷ Pasivo corriente
	
	≥ 1,99 / ≥ 2,30

	Índice de endeudamiento
	Pasivo total ÷ Activo total
	
	≤ 0,69 / ≤ 0,60

	Razón de cobertura de intereses
	Utilidad operacional ÷ Gastos de intereses
	
	≥ 10 / ≥ 15

	Capital de trabajo
	Activo corriente – Pasivo corriente
	
	≥ $120.000.000 / ≥ $156.000.000

	Rentabilidad del patrimonio
	Utilidad operacional ÷ Patrimonio
	
	≥ 0,09 / ≥ 0,12

	Rentabilidad del activo
	Utilidad operacional ÷ Activo total
	
	≥ 0,05 / ≥ 0,07



Moneda de origen: __________  Fecha de corte: 31/12/2025 (o la que fije la legislación del país de origen: __________)
Si alguno de los requerimientos anteriores no aplica en el país de domicilio, declaro bajo la gravedad de juramento que no aplica por la siguiente razón: ______________________________________________.
Dado en ____________________, a los ____ días del mes de ____________ de 2026.
__________________________________________________
Firma
Nombre: _______________________________________
Documento de identidad: _______________________________________
En calidad de representante legal o apoderado en Colombia: ____________________

__________________________________________________
Contador público o revisor fiscal que realiza la conversión
Nombre y tarjeta profesional: ______________________________
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