
INFORMACIÓN  REQUERIDA SARLAFT 22/mar./24 22-mar.-24

ITE
M

OFERENTES NIT DV CORREO ELECTRONICO
FORMATO ET-
CA-FT-011-022 

*

REPORTADO 
EN LISTAS

(SI / NO)

INCONSISTENCIAS 
FORMULARIO 

CONOCIMIENTO DEL 
CLIENTE O 

CONTRAPARTE ET-CA-
FT-011-022 *

 INGRESOS  
OPERACIONALES 

MENSUALES 

 INGRESOS NO 
OPERACIONAL

ES 
MENSUALES 

 EGRESOS  
OPERACIONALE
S MENSUALES 

 EGRESOS NO 
OPERACIONALE
S MENSUALES 

 ACTIVOS  PASIVOS PATRIMONIO
CUMPLE

/NO CUMPLE

1
LEPINE COLOMBIA 

S.A.S.
901.143.774 4 gerencia@lepine.com.co PRESENTA NO SI SUBSANO 952.388.955 2.084.414 804.437.514 167.452.109 10.037.740.482 8.281.365.937 1.756.374.544 CUMPLE

2
AMAREY NOVA 
MEDICAL S.A.

800.250.382 2 sofia.vargas@grupoamarey.com PRESENTA NO NO SUBSANO 17.426.939.250 580.339.750 15.881.611.083 948.917.167 183.127.794.000 119.663.120.000 63.464.674.000 NO CUMPLE

(*)OBSERVACION: EN LOS CASOS QUE SE REQUIERA, SE DEBE DILIGENCIAR EL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE CON LA INFORMACION CORRECTA, ANEXANDO LOS DOCUMENTOS DEL NUMERAL VII-DOCUMENTOS REQUERIDOS.
NOTA: LA INFORMACIÓN REPORTADA EN EL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE/CONTRAPARTE CUENTA CON  LA GARANTIA DE CONFIDENCIALIDAD Y SEGURIDAD DE QUE TRATAN LAS LEYES 1266 DE 2008 Y 1581 DE 2012.

ELABORADO POR:

ANGEL EDUARDO TRIANA NIÑO
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ESE
ANALISIS Y OBSERVACIONES FINALES AL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE-ET-CA-FT-011/022

DATOS CALCULADOS CON BASE EN LOS ESTADOS FINANCIEROS A DICIEMBRE 31 DE 2022

ORDEN DE COMPRA EM No 064 DE 2024. OBJETO: “CONTRATAR LA COMPRA DE MATERIAL DE OSTEOSINTESIS PARA LOS USUARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.”
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