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 INGRESOS  

OPERACIONALES 

MENSUALES 

 INGRESOS NO 

OPERACIONALE
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MENSUALES 

 EGRESOS NO 

OPERACIONALE

S MENSUALES 

 ACTIVOS  PASIVOS PATRIMONIO
CUMPLE

/NO CUMPLE

NO 

HABILITADO

1 LAVASET SAS  900,405,170 8
LAVASETSAS@HOTM

AIL.COM
PRESENTA NO SUBSANADO 1,279,662,188 4,025,060 983,258,573 37,190,825 9,418,080,281 2,925,024,657 6,493,055,624 CUMPLE HABILITADO

(*)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.
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EVALUADOR SARLAFT

INFORMACIÓN  REQUERIDA SARLAFT  DATOS CALCULADOS CON BASE EN LOS ESTADOS FINANCIEROS A DICIEMBRE 31 DE 2023 

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ESE

ANALISIS Y OBSERVACIONES FINALES AL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE-ET-CA-FT-011/022
INVITACION A COTIZAR No IC 042 DE 2024. OBJETO:“PRESTAR EL SERVICIO INTEGRAL DE LAVADO Y ALQUILER DE ROPA HOSPITALARIA LIMPIA PARA LAS UNIDADES PRESTADORAS DE SERVICIOS DE SALUD Y SEDES DE LA SUBRED 

INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.”
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