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€00D}-0966-01-2025
Santiago de Cali, enero de 2024

Doctora.

NATALI MOSQUERA NARVAEZ
Gerente

RED DE SALUD DE CENTRO E.S.E.
Cuidad.

REFERENCIA: PROPUESTA “SUMINISTRO\Y DISPENSACION DE MEDICAMENTOS
CONTEMPLADOS EN EL PLAN OBLIGATORIO DE SALUD (POS), QUE SEAN
REQUERIDOS MEDIANTE FORMULA PRESCRITA POR LOS PROFESIONALES DE LA
SALUD DE LA RED DE SALUD DE/L CENTRO E.SE.”

Cordial saludo,

Por medio de la presente nos permitimos presentarnos como una lnstntucnon prestadora de
servicios farmacéuticos, nuestra mision es, bnpdar este servicio denfro de un ambiente ético
de exigencia y garantia de calidad para satisfacer oportunamente las necesidades de___

nuestros clientes. / 7 y
Va /
R A Ve
A/y //"‘
En cuanto a la calidad de nuestro'servicio nos hemos caracterizados por
1/ \\\ //

1. Ser una empresa que garantiza la dispensacién oportuna de medicamentos de alta
calidad, orientados al mercade institucional y comercial, apoyados en programas
asistenciales con innovacién y calidez en la prestacion de nuestros servicios.

2. Poseer gran experiencia en la operacién logistica, lo cual lo ratificamos con la
atencion actual de mas de 300 mil usuarios y la confianza de nuestros clientes como
EPS e IPS, entre esas EMSSANAR, HOSPITAL PSIQUIATRICO DEL VALLE DEL —
CAUCA, Hospital Universitario del Valle “Evaristo Garcia” E.S.E., HOSPITAL
UNIVERSITARIO HERNANDO MONCALEANO PERDOMO de igual forma
experiencia en la dispensacion en servicios de hospitalizacion.

317 6546343 /
= farmart99@hotmail.com /

& www.farmartips.com
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ISu Satisfaccidnesla Nuestral

3. Coordinar, ejecutar y controlar las actividades necesarias para mantener los niveles
de calidad, oportunidad y servicios exigidos por nuestros clientes.

Controlar la trazabilidad de los medicamentos desde su ingreso hasta la entrega al
usuario final mediante el control sistematizado de lotes y despachos.

Oportunidad en la entrega de medicamentos: méas del 99 % de las férmulas son - —
entregadas completamente a los usuarios, sin pendientes en la primera entrega.

4,

5.

Queremos resaltar las ventajas para que sean consideradas para contratar con FARMART

LTDA IPS, el servicio de dispensacion de los usuarios de la RED DE SALUD DEL CENTRO
E.S.E. -

Disminucién de gastos administrativos.
Cero de inversion en inventario. - -
Disminucion de pérdidas de medicamentos.~ \
Personal idéneo preparado @pacitado enila f?rmacia.
Manejo de reportes estadisticos. \ J

Mayor manejo de conjrol de gasto.

Se mantiene stock s/ég'pn consumo histéricot
Se cuenta con una LINEA GRATUITA NA

C-iONAL 018000952547 para la atencion
al usuario, permitiendo agilidad y acceso para cual
PQRS.

quier requerimiento o tramite de
! .

/
/

/
. . . ey . vy .
En el area de registro de inforriiacion se realiza tabulacion de todas las férmulas

medicas mediante nuestro sistema de informyéﬁ que nuestro principal valor
agregado. Es por esto}ei’ue\ nuestra empresa”se adopta a las estadisticas. Y

requerimientos del cliente suministradd informes estadisticos. Adicionalmente- -

<

Formula por médico y usuario

Numero de medicamentos por formula

Costo promedio formula

Costos promedio por medico

Costos promedio por usuario insulinodependientes
Informe estadistico sobre satisfaccion del usuario
Informe por diagnostico

Generacion de Rips

@ 3176546343
=« farmart99@hotmail.com

& www.farmartips.com
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iSuSatisfacciénesla Nuestral

Teniendo en cuenta las caracteristicas de su empresa a continuacién presento la siguiente
propuesta: FARMART LTDA IPS, esta en la disposicion de ofertar la dispensacién de los
medicamentos, que se encuentran en el ANEXO 01 LISTADO DE MEDIAMENTOS: seran ..
entregados mediante formula prescrita por los profesionales de la salud de la Red de Salud
del Centro E.S.E.,

RECURSO HUMANO: contara con el personal idéneo compuesto por Regente y Auxiliares
de Farmacia para garantizar la atencion oportuna a usuarios y a los servicios. HORARIOS:
con disposicion a cubrir con el personal, los horarios establecidos por la institucion. ———

O
o

Atentamente,

GESTOR FARMACEUTICO F@RMART LYDA
CALLE 9C No. 44-30 BICAMBULPS "

v
Vb e m i ek s \........._.‘,....,.._. PR 4
- . B Ny
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317 654 6343 '
= farmart99@hotmail.com

® www.farmartips.com






yﬁﬁ' Camara de Comercio de Cali .
Q&g Comarade  CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL
= capereode Fecha expedicion: 03/01/2025 12:56:13 pm

Recibo No. 9741501, Valor: 511.600
cODIGO DE VERIFICACION: 0825P7YBYU

Verifique el -contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a www.CCC.0Org.co
y digite el respectiwo cédigo, para que visualice la imagen generada al momento de su
expedicién. La verificacién se puede realizar de manera ilimitada, durante 60 dias
calendario, contados a partir de la fecha de su expedicién.

LA MATRICULA MERCANTIL PROPORCIONA SEGURIDAD Y CONFIANZA EN LOS NEGOCIOS, RENUEVE EN
WWW.CCC.ORG.CO. EL PLAZO PARA RENOVAR LA MATRICULA ES HASTA EL 31 DE MARZO DE 2025.

CON FUNDAMENTO EN LA MATRICULA E INSCRIPCIONES EFECTUADAS EN EL REGISTRO MERCANTIL, LA
CAMARA DE COMERCIO™CERTIFICA:

o
£

NOMBRE, IDENTIFICACION Y DOMICILIO
Razbén social: FARMART, LTDA

Nit.: 900432887-4
Domicilio principal: Cali

MATRICULA

Matricula No.: 928150-3
Fecha de matricula en esta Cémara: 03 de junio de 2015 :

Ultimo afio renovado: 2024
Fecha de renovacidn: 04 de marzo de 2024
Grupo NIIF: Grupo 2

UBICACION -
Direccién del domicilio principal:
Mundicipio:
Correo electrénicor

CARRERA 44 $#9C-70
Cali - Valle
farmart99@hotmail.com

Teléfono comercial 1:
Teléfono comercial 2:
Teléfono comercial 3:

3183064978
3160253583
No reportéd

Direccién para notificacién judicial: ~CARRERA 44 #9C-70

Municipio: .
Correo electrénico de notificacidn:
Teléfono para notificacién 1:
Teléfono para notificacidn 2:
Teléfono para notificacidn 3:

Cali - Valle
farmart99@hotmail.com
3183064978

3160253583

No reportd

La persona juridica FARMART LTDA SI autorizd recibir notificaciones personales a través
de correo electrénico, de conformidad con lo establecido en los articulos 291 del
Cédigo General del Proceso y 67 del Cddigo de Procedimiento Administrativo y de lo

Contencioso Administrativo.

Padgina: 1 de 13




P Camara de Comercio de Cali

g:l Egmzﬁig%e CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL
R Fecha expedicion: 03/01/2025 12:56:13 pm

Recibo No. 9741501, Valor: $11.600
CODIGO DE VERIFICACION: 0825P7YBYU

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a www.ccc.org.co
y digite el respectivo cédigo, para que visualice la imagen generada al momento de su
expedicién. La verificacién se puede realizar de manera ilimitada, durante 60 dias
calendario, contados a partir de la fecha de su expedicién.

CONSTITUCION

Por Escritura Publica No. 750 del 11 de abril de 2011 , Notaria Primera de Neiva
;inscrita inicialmente en la Cémara de Comercio de PUTUMAYO el 19 de mayo de 2011 y
posteriormente registrada por cambio de domicilio en esta Entidad el 03 de junio de
2015 bajo el No. 7670 del libro IX ,se constituyd sociedad de naturaleza Comercial
denominada FARMART LTDA IPS

REFORMAS ESPECIALES

Por Escritura Pablica No. 3622 del 25 de agosto de 2022 Notaria Veintitres de Cali
,inscrito en esta Camara de Comercio el 07 de septiembre de 2022 com el No. 16414 del
Libro IX ,cambio su nombre de FARMART LTDA IPS . por el de FARMART LTDA .

QUE POR ACTA NRO. 020 DEL 23 DE ABRIL DE 2015, JUNTA EXTRAORDINARIA DE SOCIOS, LA
SOCIEDAD FARMART LTDA. IPS. CAMBIO SU DOMICILIO DE MOCOA A CALI.

TERMINO DE DURACION

La persona juridica no se encuentra disuelta y su duracidn es 27 de septiembre del afio
2029

OBJETO SOCIAL

La sociedad tendr& como objeto principal las siguientes actividades: Prestar servicios
farmacéuticos, dispensacidén de medicamentos de alto costo, compra y venta de toda clase
de productos farmacéuticos en general, comprar, administrar establecimientos
comerciales cuyas actividades sean afines o de la misma naturaleza, prestar servicios
de auditoria e interventora en salud, capacitacidén, consulta externa, promocidn y
prevencidn, actividades del plan de atencidn bésica, odontologia, laboratorio, imagen
logia, home-care, fisioterapia y los deméds servicios relacionados con el sector salud.
La sociedad podrd ocuparse de cualquier otro tipo de negocio, actos o contratos sean o
no de comercio. En desarrollo del mismo podréd la sociedad ejecutar todos los actos o
contratos gque fueren convenientes o necesarios para el cabal cumplimiento de su objeto
social y que tengan relacidén directa con el objeto mencionado, tales como: Formar parte
de otras sociedades andénimas o de responsabilidad limitada.

Padgina: 2 de 13




J"_‘f!ﬁ i

" @A Camara de Comercio de Cali
Ky Camarade . CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL
X Comerciode

Cali Fecha expedicion: 03/01/2025 12:56:13 pm

Recibo No. 9741501, Valor: $11.600
CODIGO DE VERIFICACION: 0825P7YBYU

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a www.CCC.0Xg.co
y digite el respectivo codédigo, para que visualice la imagen generada al momento de su
expedicidn. La verificacidén se puede realizar de manera ilimitada, durante 60 dias
calendario, contados a partir de la fecha de su expediciédn.

CAPITAL

Capital y socios: $5,526,800,000 Dividido en 55,268 Cuotas de valor nominal $100,000
Cada una, Distribuidos asi:

Socios valor_apdrtes
Capitalista(s)
OLGA AMINTA OVALLE SUAZA

C.C. 36162322 $6,100,000

MARTHA LUCIA OVALLE SUAZA

C.C. 55150494 $5,520,700,000
» k]

Total del capital $5,526,800,000

"La responsabilidad de los socios queda limitada al monto de sus respectivos aportes”

REPRESENTACION LEGAL

La sociledad tendrd un gerente de libre nombramiento y remocidén de la junta general de
socios, el cual tendré& un suplente que lo reemplazara en sus faltas absolutas,

temporales o accidentales 'y cuya designacidén y remocidén corresponderd también a la
Junta.

FACULTADES Y LIMITACIONES DEL REPRESENTANTE LEGAL

El gerente es el representante legal de la sociedad, con facultades, por lo tanto para
ejecutar todos los actos y contratos acordes con la naturaleza de su encargo y que se
relacionen directamente con el giro ordinario de los negocios sociales. En especial, el
gerente tendrd las siguientes funciones:

A) usar la firma o razdn social.

B) designar el secretario de la compafiia, que lo serd también de la junta general de
socios.

C) designar los empleados que requiera el normal funcionamiento de la compafia y
seflalarles su remuneracidn, excepto cuando se trate de aquellos que por ley o por
estatutos deban ser designados por la junta general de socios.

D) presentar un informe de su gestién a la junta general de socios en sus reuniones
ordinarias y el balance general de fin de ejercicio con un proyecto de distribucidén de
utilidades. ’

E) convocar a la junta de socios a reuniones ordinarias y extraordinarias;

F) nombrar los &arbitros que correspondan a la sociedad en virtud de los compromisos,,
cuando asi lo autorice la junta general de socios y de la cldusula compromisoria que en
estos estatutos se pacta; y

G) constituir los apoderados judiciales necesarios para la defensa de los intereses
sociales.




Camara de Comercio de Cali -

Camarade  GERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL
poeH Fecha expedicin: 03/01/2025 12:56:13 pm

Recibo No. 9741501, Valor: $11.600
CODIGO DE VERIFICACION: 0825P7YBYU

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a www.ccc.org.co
y digite el respectivo cédigo, para que visualice la imagen generada al momento de su
expedicidn. La verificacién se puede realizar de manera ilimitada, durante 60 dias
calendario, contados a partir de la fecha de su expedicién.

NOMBRAMIENTOS
REPRESENTANTES LEGALES

Por Escritura Publica No. 2231 del 03 de diciembre de 2013, de Notaria Primera de
Neiva, inscrito en esta Cdmara de Comercio el 03 de junio de 2015 con el No. 7672 del

Libro IX, se designd a: Qsj
CARGO NOMBRE IDENTIFICACION
GERENTE MARTHA LUCIA OVALLE SUAZA C.C.55150494

Por Escritura Publica No. 166 del 20 de enero de 2018, de Notaria Veintitres de Cali,
inscrito en esta Céamara de Comercio el 08 de marzo de 2018 con el No. 3601 del Libro
IX, se designd a:

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION
GERENTE SUPLENTE OLGA AMINTA OVALLE SUAZA C.C.36162322

REVISORES FISCALES

Por Acta No. 033 del 27 de junio de 2017, de Junta De Socios, inscrito en esta Camara
de Comercio el 07 de julio de 2017 con el No. 11369 del Libro IX, se designd a:

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION ‘ ;
REVISOR FISCAL PRINCIPAL CARLOS ALBERTO ALVAREZ ORTIZ C.C.12119187
REVISOR FISCAL SUPLENTE SANDRA CAROLINA PIERNAGORDA CAMACHO C.C.36303270

REFORMAS DE ESTATUTOS
Los estatutos de la sociedad han sido reformados asi: -

DOCUMENTO INSCRIPCION
E.P. 2231 del 03/12/2013 de Notaria Primera de Neiva 7672 de 03/06/2015 Libro IX

463 del 26/02/2015 de Notaria Tercera de Neiva 7673 de 03/06/2015 Libro IX
673 del 25/02/2016 de Notaria Tercera de Neiva 3105 de 07/03/2016 Libro IX
553 del 15/03/2017 de Notaria Quinta de Neiva 4052 de 17/03/2017 Libro IX
496 del 10/03/2017 de Notaria Quinta de Neiva 4053 de 17/03/2017 Libro IX

69 del 11/01/2018 de Notaria Veintitres de Cali 1553 de 01/02/2018 Libro IX
166 del 20/01/2018 de Notaria Veintitres de Cali 3600 de 08/0372018 Libro IX
5436 del 23/12/2021 de Notaria Veintitres de Cali 1184 de 26/01/2022 Libro TX

[z e B B s [ o R e R 3
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Camara de Comercio de Cali

ggmg:'?:igede CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL *
Cali Fecha expedicién: 03/01/2025 12:56:13 pm

Recibo No. 9741501, Valor: $11.600
CODIGO DE VERIFICACION: 0825P7YBYU

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a www.ccc.org.co
y digite el respectivo cédigo, para que visualice la imagen generada al momento de su
expedicién. La verificacidén se puede realizar de manera ilimitada, durante 60 dias
calendario, contados a partir de la fecha de su expedicidn.

RECURSOS CONTRA LOS ACTOS DE INSCRIPCION

De conformidad con lo establecido en el Cédigo de Procedimiento Administrativo y de lo
Contencioso Administrativoe y la Ley 962 de 2005, los actos administrativos de registro,
quedan en firme dentro de los diez (10) dias hdbiles siguientes a la fecha de
inscripcién, siempre que no sean objeto de recursos. Para estos efectos, se informa gque
para la Céamara de Comercio de Cali, los s&bados NO son dias hébiles.

Una vez interpuestos los recursos, los actos administrativos recurridos quedan en
efecto suspensivo, hasta tanto los mismos sean resueltos, conforme lo prevé el articulo

79 del Cédigo de Procedimiento Administrativeo y de los Contencioso Administrativo.

A la fecha y hora de expedicién de este certifica, NO se encuentra en trémite ningin
recurso: -

CLASIFICACION DE ACTIVIDADES ECONOMICAS - CiiU

Actividad principal Cdébdigo CIIU: 4645
Actividad secundaria Cédigo CIIU: 4773
Otras actividades Cdédigo CIIU: 8699

ESTABLECIMIENTOS DE COMERCIO

A nombre de la persona juridica figura(n) matriculado(s) en la Camara de Comerxcio de
Cali el(los) siguiente(s) establecimiento(s) de comercio/sucursal(es) o agencia(s):

Nombre: FARMART LTDA IPS
Matricula No.: 834360-2

Fecha de matricula; 11 de enero de 2012
Ultimo afio renovado: 2024

Categoria: Agencia

Direccidn: CARRERA 44 #9C-70
Municipio: Cali

Padgina: 5 de 13




Camara de Comercio de Cali

Egmgl;_ 2ig%e CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL
Cali Fecha expedicién: 03/01/2025 12:56:13 pm

Recibo No. 9741501, Valor: $11.600
CODIGO DE VERIFICACION: 0825P7YBYU

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a WWW.CCC.0rg.Cco
y digite el respectivo cédigo, para que visualice la imagen generada al momento de $u
expedicidén. La verificacidén se puede realizar de manera ilimitada, durante 60 dias
calendario, contados a partir de la fecha de su expedicién.

Nombre: FARMART LA FLORESTA
Matricula No.: 950023-2

Fecha de matricula: 28 de marzo de 2016
Ultimo afio renovado: 2024

Categoria: Establecimiento de comercio

Direccidn: CRA. 16A No. 33D 20

Municipio: Cali

Nombre: FARMART CALDAS

Matricula No.: 950037-2

Fecha de matricula: 28 de marzo de 2016

Ultimo afio renovado: 2024 -

Categoria: Establecimiento de comercio
Direccidn: CL. 5 No. 80 00

Municipio: Cali

Nombre: FARMART LTDA -~ VALLADO

Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

1150967-2
28 de abril de 2022
2024

Categoria: Establecimiento de comercio

Direccién: KR 39 E # 53 A - 41

Municipio: Cali

Nombre: FARMART LTDA -~ POBLADO 1

Matricula No.: 1150968-2

Fecha de matricula: 28 de abril de 2022

Ultimo afio renovado: 2024 -

Categoria: Establecimiento de comercio
Direccidn: CARRERA 28F #72U-86
Municipio: Cali

Pagina: 6 de
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Camara de Comercio de Cali
y Egmgﬁigede CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL
Cali Fecha expedicién; 03/01/2025 12:56:13 pm

Recibo No. 9741501, Valor: $11.600
CcODIGO DE VERIFICACION: 0825P7YBYU

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a Www.CCC.Org.co
y digite el respectivo cédigo, para que visualice la imagen generada al momento de su
expedicién. La verificacién se puede realizar de manera ilimitada, durante 60 dias
calendario, contados a partir de la fecha de su expedicién.

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccién:
Municipio:

Nombre:
Matricula No.: R
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccidn:
Municipio:

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccidn:
Municipio:

Nombre:
Matricula No.: 3
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccidn:
Municipior

-

FARMART LTDA - CASONA 1
1150969-2

28 de abril de 2022

2024 R
Establecimiento de comercio
KR 27 C # 91 - 155

Cali

FARMART LTDA - FLORESTA
1150970-2

28 de abril de 2022

2024

Establecimiento de comercio
CALLE 33A- # 16-15

Cali

FARMART LTDA
1150971-2

28 de abril de 2022

2024

Establecimiento de comercio
CARRERA 42 # 26-B-43

Cali

~ CARLOS CARMONA

FARMART LTDA
1150972-2

28 de abril de 2022

2024

Establecimiento de comercio
CARRERA 25 # 6-51

Cali

- CEDRO 1 ALTO COSTO
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Camara de Comercio de Cali

y gémgl:(a:igede CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL
Cgli Fecha expedicion: 03/01/2025 12:56:13 pm

Recibo No. 9741501, Vvalor: $11.600
CODIGO DE VERIFICACION: 0825P7YBYU

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a www.ccc.org.co
y digite el respectivo cdédigo, para que visualice la imagen generada-al momento de su
expedicién. La verificacién se puede realizar de manera ilimitada, durante 60 dias
calendario, contados a partir de la fecha de su expedicién.

Nombre: FLORESTA 2

Matricula No.: 1154117-2 -
Fecha de matricula: 01 de junio de 2022

Ultimo afio renovado: 2024

Categoria: Establecimiento de comercio
Direcciédn: CL 33 A 16 95
Municipio: Cali
1
Nombre: DESEPAZ
Matricula No.: 1154118-2
Fecha de matricula: 01 de junio de 2022
Ultimo afio renovado: 2024

Categoria: Establecimiento de comercio

Direcciédn: CR 26 F 122 92 -
Municipio: Cali

Nombre: FARMART FORTALEZA

Matricula No.: 1154120-2 -
Fecha de matricula: 01 de junio de 2022

Ultimo afio renovado: 2024

Categoria:

Establecimiento de comercio

Direccién: CL 32 29 B 04
Municipio: Cali

Nombre: POBLADO 2

Matricula No.: 1154121-2

Fecha de matricula: 01 de junio de 2022
Ultimo afio renovado: 2024

Categoria: Establecimiento de comercio
Direccidn: CL 72 U # 28 D5 - 16 .
Municipio: Cali

Pagina: 8 de
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Camara de Comercio de Cali
__ CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL
Fecha expedicion: 03/01/2025 12:56:13 pm

y Camarade
Comerciode
Cali

Recibo No. 9741501, Valor: $11.600

cODIGO DE VERIFICACION: 0825P7YBYU

Verifique el contepnido v confiabilidad de este certificado, ingresando a www.cCcCcC.Org.co
y digite el respectivo cdédigo, para que visualice la imagen generada al momento de su
expedicidén. La verificacién se puede realizar de manera ilimitada, durante 60 dias
calendarie, contados a partir de la fecha de su expedicidn.

Nombre: -
Matricula No.:

Fecha de matricula:
Ultimo afio renovado:
Categoria:
Direccibn:
Municipio:

Nombre:

Matricula No.:

Fecha de matricula:
Ultimo afio renovado:
Categoria: -
Direccién:
Municipio:

Nombre: -
Matricula No.:

Fecha de matricula:
Ultimo afio renovado:
Categoria:
Direccidn:
Municipio:

Nombre:

Matricula No.:

Fecha de matricula:
Ultimo afio renovado:
Categoria: -~
Direccidn:
Municipio:

FARMART LTDA - CASONA 2
1154122-2

01 de junio de 2022

2024

Establecimiento de comercio
CL 78 A 27 A 32

Cali

FARMART LTDA - BODEGA PALMETTO
1155570-2

14 de junio de 2022

2024

Establecimiento de comercio

CL 9 C 44 30

Cali

FARMART LTDA -FLORALIA
1172812-2

21 de diciembre de 2022
2024

Establecimiento de comercio
CL 81 3 N 110

Cali

FARMART LTDA
1172813-2

21 de diciembre de 2022
2024

Establecimiento de comercio
CL. 70 7 ABIS 02

Cali

-ALFONSO LOPEZ

Pagina: 9 de 13




Camara de Comercio de Cali

@ ggmgl; ?:ig%e CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL
Cali Fecha expedicién: 03/01/2025 12:56:13 pm

Recibo No. 9741501, Valor: $11.600
CODIGO DE VERIFICACION: 0825P7YBYU -

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a www.ccc.org.co
y digite el respectivo cdédigo, para que visualice la imagen generada al momento de su
expedicién. La verificacidén se puede realizar de manera ilimitada, durante 60 dias
calendario, contados a partir de la fecha de su expedicién.

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccidn:
Municipio:

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccidn:
Municipio:

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccidn:
Municipio:

Nombre:
Matricula No.:
Fecha de matricula:

Ultimo afio renovado:

Categoria:
Direccidn:
Municipio:

FARMART LTDA - TERRON COLORADO

1172814-2

21 de diciembre de 2022
2024

Establecimiento de comercio
AV 5 QOESTE 20 44

Cali

FARMART LTDA - CHORROS
1172815-2

21 de diciembre de 2022
2024

Establecimiento de comercio
CL 1 BIS 74 B 05

Cali

FARMART LTDA - ROOSEVELT
1172816-2

21 de diciembre de 2022
2024

Establecimiento de comercio
CL 6 44 78

Cali

FARMART LTDA - CEDRO 2
1172817-2

21 de diciembre de 2022
2024

Establecimiento de comercio
CL 7 27 46

Cali

Pagina: 10 de 13




Camara de Comercio de Cali

ggm:;?:igede CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL
Cali Fecha expedicion: 03/01/2025 12:56:13 pm

Recibo No. 9741501, Valor: $11.600
CODIGO DE VERIFICACION: 0825P7YBYU

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a www.ccc.org.co
y digite el respectivo cédigo, para que visualice la imagen generada al momento de su
expedicién. La verificacién se puede realizar de manera ilimitada, durante 60 dias
calendario, contados a partir de la fecha de su expedicién.

Nombre: FARMART FELIDIA

Matricula No.: 1178655-2

Fecha de matricula: 21 de febrero de 2023
Ultimo afio renovado: 2024

Categoria: Establecimiento de comercio
Direccidn: VIA ESCUELA N 150
Municipio: Cali

Nombre: FARMART LTDA CEDRO 3
Matricula No.: 1225444-2

Fecha de matricula: 08 de julio de 2024
Categoria: Establecimiento de comercio
Direccidn: CL 7 26 79

Municipio: Cali

Nombre: DROGUERIA FARMART LTDA JAMUNDI
Matricula No.: 1227072-2

Fecha de matricula: 23 de julio de 2024
Categoria: Establecimiento de comercio
Direcciédn: -~ CR 12 2 104 AP 101 ED
Municipio: Jamundi

Nombre: DROGUERIA FARMART LTDA LA NOVENA
Matricula No.: - 1227975-2

Fecha de matricula: 01 de agosto de 2024
Categoria: Establecimiento de comercio
Direcciédn: CL 9 46 37 LC 104

Municipio: Cali

s
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Camara de Comercio de Cali

Camarade  GERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL
capere Fecha expedicion: 03/01/2025 12:56:13 pm

Recibo No. 9741501, Valor: $11.600
CODIGO DE VERIFICACION: 0825P7YRYU

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a WWW.CCC.0Xg.Cco
y digite el respectivo cédigo, para que visualice la imagen generada al momento de su
expedicidén. La verificacién se puede realizar de manera ilimitada, durante 60 dias
calendario, contados a partir de la fecha de su expedicién.

SI DESEA OBTENER INFORMACION DETALLADA DE LOS ANTERIORES ESTABLECIMIENTOS DE COMERCIO O
DE AQUELLOS MATRICULADOS EN UNA JURISDICCION DIFERENTE A LA DEL PROPIETARIO, DEBERA
SOLICITAR EL CERTIFICADO DE MATRICULA MERCANTIL DEIL RESPECTIVO ESTABLECIMIENTO DE
COMERCIO.

LA INFORMACION CORRESPONDIENTE A LOS ESTABLECIMIENTOS DE COMERCIO QUE TIENE
MATRICULADOS EL COMERCIANTE EN OTRAS CAMARAS DE COMERCIO DEL PAIS, PODRA CONSULTARLA EN
WWW.RUES.ORG.CO.

TAMANO EMPRESARIAL

De conformidad con lo provisto en el articulo 2.2.1.13.2.1 del Decreto 1074 de 2015 y
la Resolucidén 2225 de 2019 del DANE el tamafio de la empresa es: GRANDE

Lo anterior de acuerdo a la informacidn reportada por el matriculado o inscrito en el
formulario RUES: .

Ingresos por actividad ordinaria $172,906,154,130

Actividad econdémica por la que percibid mayores ingresos en el periodg ~ CIIU:4645

IR E R R R SRR E RS RS R AR EE L ERERE R E R R R R R R R o B S M AU AT AU AN

INFORMACION COMPLEMENTARIA

Este certificado refleja la situacién juridica del inscrito hasta la fecha y hora de su
expedicién. -

Que no figuran otras inscripciones que modifiquen total o parcialmente el presente
certificado.

De conformidad 'con lo establecido en el Cédigo de Procedimiento Administrativo y de lo
Contencioso Administrativo, y de la Ley 962 de 2005, los actos administrativos de
.registro aqui certificados gquedan en firme diez (10) dias hébiles después de la fecha
de inscripcidn, siempre que no sean objeto de recursos; el sdbado no-se tiene como dia
habil para este conteo.

En cumplimiento de los requisitos sobre la validez juridica y probatoria de los
mensajes de datos determinados en la Ley 527 de 1999 y demds normas complementarias, la
firma digital de los certificados generados electrénicamente se encuentra respaldada
por una entidad de certificacidén digital abierta acreditada por el organismo nacional

Pagina: 12 de 13




Camara de Comercio de Cali

g j Camara de CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL
Comercio de

Cali Fecha expedicion: 03/01/2025 12:56:13 pm

Recibo No. 9741501, Valor: $11.600

[,

cODIGO DE VERIFICACION: 0825P7YBYU

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a www.CcCC.OXrg.co
y digite el respectivo cédigo, para que visualice la imagen generada al momento de su
expedicién. La verificacién se puede realizar de manera ilimitada, durante 60 dias
calendario, contados a partir de la fecha de su expediciédn.

de acreditacidén (onac) y sbélo puede ser verificada en ese formato.

INSCRIPCION RIT

Los datos del empresario y/o establecimiento de comercio han sido puestos a disposicidn
de la Policia Nacional a través de la consulta a la base de datos del RUES.

Se realizé la inscripcién de la empresa y/o establecimiento en el Registro de

Informacidédn Tributaria (RIT).
e T
".//;"w
&

- Ana . Lengua B.

-
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C 31. Primer apellido

IAN

Formulario de! Registro Unico Tributario

2.Concepto [0 | 2| Actualizacion

4. Nimero de formulario

Il

141136531413

89984(8020) 0

Il

5. Numero de dentificacion Tributaria (NIT)

9 00432887

6. DV | 12. Direcclén sacclonal
4 impuestos de Cali

1\4 !Buzén electrénico
I /zKa/

IDENTIFICACION

INSZ%NN

24, Tipo de contribuyente
Persona jurldica

25, Tipo de documento

3 26. Nimero de ldentificacién, f i
1 <Q

27. Fecha expedicidn

Lugar de expedicién 28. Pals

29. Departamento

Gm}jm‘uﬁlmplo

32. Segundo apellido

ths nombres

35. Razén social

FARMART LTDA

I

33. Primer nombre @
= O (G

36, Nombre comercial

AN
AN RS

/HBICACIEN/ 7 \)

38. Pals 39, Depantamento < \7 Q’g 40. Ciudad/Municipio

COLOMBIA 1 6 9 |Valle del Cauca /\'ﬁ 7 6 |cCal 001
41, Direccidn principal & w

CR44 9C 70 N /\(®

42, Correo electrénico

farmart99 @ hotmail.com

/? N/ L

43 Codigopostal 7 6 0 0 0 1 [4a. Tationd 1\ /) & N\N3 183064 9 7 8|45 Teléfono 2 3183585412
__\CLASIFICACION
Actlvj.fauaconémlcaﬁ\ W Ocupaclén
Actlvidad principal Act c:.(u? 21;/5 Otras actividades 52, Nimero
46.Codigo 47, Fachainiclo actividad 48, Céd. Fechal 1616 et 50, Cédigo 1 2 51, Cédigo establecimienios
[4645||2o11,o4,11||47/\3 120 \2\0 1| |s 6 9 9] | | | | 14

‘\\\/( [NR s..gnsabllldades, Calldades y Atributos

1 2 3 4 5'; W
sa.ceago|5 |7 |1 0|1 4|4 2[&5 2

\q 12 13 14 15 16 17
59 N

18 19 20 21 22 23 24 25 26

[ I I

07- Retencién en fa fuente a titulo
10- Obligado aduanero

14- Informante de exogena

42- Obligado a llevar contabilidad

05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar~.55-1 fornaqte de Beneftcxarlcs Flnales

@9 A( rretencion especial renta

48 - Impuesto sobre las ventas - IVA/ -
52 - Facturador electronico Q

Usubrlds aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 [ 7 8 9 10
§5. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
oz o | | [ [ | | | ]| | *’
54. Codigo l57. Modo I l
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20 2 1
] ] |se.crc | [

" IMPORTANTE: Sin per]ulcio de las actualizaclones a que haya lugar, la Inscripeién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exlglré su renovaclén |

59, Anexos

[ [x]

- Para uso exclusivo deTa DIAN

™ ' 60. No. de Folios: I_j]

§1.Fecha |2024-10-11/09:50:57 |

tratamiento de datos ley 1581 de 2012,
Firma del solicitante:

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacidn, suspensidn
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspensidn, segtin el caso, Paragrafo del articulo 1.6.1.2.6 de! Decrsto 1625
del 2016, De igual manera al formalizar e trémite el usuario fue Informado y acepta la politica de

Firma autorizada:

985. Cargo

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.

984. Nombre OVALLE SUAZA MARTHA LUCIA
Representante legal Cerlificado

Fecha generacién documento PDF: 21-11-2024 07:15:36AM



DIAN

Formulario del Registro Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

4, Numero de formulario

|

415)77072124

Pégina

89

984(8020) 00

33 Hoja 2
141136531413

Il

014113653141 3

2%

5. Namero de Identificacién Tributaria (NIT)
9004328

6. DV | 12. Direccidn seccional
4 Impueslos de Cali

8 7

\4.’ uzon siectronico
,/(-\/\ /2%1173 én electrni

Caracteristicas y formas de las organlzaclones

— ~

62. Naturaleza 2 63, Formas asoclativas 10 ?ﬁtgfé}ggé&ﬁ%gﬁ&% 9@“50"50“’9" nacional, departamental,

65. Fondos 66. Cooperativas SZ{,?‘,’:.’,”;L*"-"’"&‘K%'Q*‘ UL

68. Sin personeria jurfdica 69, Otras organizaciones no clasificadas 70.& eﬁspp Q i
(C NS PN

Constituclén, Registro y Ultima Reforma A \\_,/ / \\ / ] Composicién det Capital r
Documento 1. Constitucién ?\5‘8@"1 ~ ~ Q

~N

71, Clase 01 05 % - 82. Nacional 100 %

72. Nimero 750 3_;{)%2\ Q o

73. Fecha 20150603 202 20 82 5N 83. Nacional piiblico 0. 0%

74, Nimero de nofaria 4 3INS Q’g

75. Entidad de registro 0 3 Q_@_:.T? 84. Nacional privado 100. 0 %

76. Fecha de registro 20150603 b \0 2,2~0N9 0 7

77. No. Matricula mercanti 928150-3 <<@\,9 28\15/0 - 3

78. Departamento 7 6 6 S

79. Cludad/Municipio 8 N 85, Extranjero 0 %
\\ v
Vigencla /\ . g/ 86. Extranjero ptiblico 0. 0 %
80. Desde 20150603\V, O>\\> TS— -
81. Hasta 299912 é\% <\ <f . ) 87. Extranjaro privado 0. 0 %
D) N
\V< < s\\\\> ™' Entidad de vigilancia y contro}
88. Entidad de vigilancia y contro! ~/ Q
Superintendencia Nacional de Salud Q aN ' 10
/ ( ;:”/ / / N Estado y Beneficlo
ltem 89, Estado aclual \\_s}t&ech@esmo 91. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 2.0V .
: 8 0 /N5 1,0 1] :
>/
2 @ 1 1 I -
; \/ I _
4 | 3 It l - oy A~
5 l N - -
Vinculacién econémica
93, Vineulacién | g4, Nombre del grupo econémico ylo empresarial Nt 3 ero e dentificacion Tributaria (NIT) deTa g, py,

97. Nombre o razén soclal de la matriz o controlante

170. Numero de identlficacién tributaria | 171. Pais

otorgado en el exterior

172, Numero de identificacion tributaria
seciedad o natural del extetior con EP

173, Nombre o razdn soclal de la sociedad o natural del exterior con EP

Fecha generacién documento PDF; 21-11-2024 07;15:37AM




Formulario del Registra Unico Tributario

Representacidn

Espacio reservado para [a DIAN

4, Numero de formulario

I

70721248

Pégina 3 de 33

Hoja 3
141136531413

§. Numero de {dentificacion Tributaria (NIT)
9 004 32887|4

6, DV | 12. Direccién seccional
Impueslos de Cali

/\ ﬁ\s»)/d!auzon slecirénico

Representacion

N/ </\\

98. Representacion

REPRS LEGAL PRIN 18

99, Fecha inicio ejercicio representacién
201 s650) (5

100. Tipo de documento

Cédulade Ciudadanl { 3 |5 5 1

101. Ntimero de {dentificacién

5 0 4 9 4

@ ((ﬁ:u) \)Uimﬂumero de tarjeta profesional

1
104, Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Prim l_T rombre 107, Otros nombres
) OVALLE [suAzA |MART w [LuclA
108. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 109. DV

110, Razdn social representante le%%

98, Representacion
REPRS LEGAL SUPL 19

99, Fecha Iniclo ejercicio represen!aat. V}
|2 B\ 3,0 8]

100. Tipo de documento
Cédula de Ciudadan 1 3

3 6 1

101. Numero de identiflcacién
6 2 3 2 2

O% @ 102. DV [ 103. Numero de tarjeta profesional

104.‘ Primer apellido
OVALLE |suaza

105. Segundo apsllido

& ? 106. aneﬁﬁumbre

107. Otros nombres
[AMINTA

108. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 109. DV

110. Razon ocf'* 772@

98, Representacion

99, Fe hél\mc‘j&«ﬂ&’ ghtgcion

e

100. Tipo de documento

102, DV | 103, Ntimero de tarjeta profesional

i 101. Ntmero de identlﬂca<‘"> V
3 ﬁ I

104. Primer apellido

105 Ssél noo. apwlhdo P \/ 106, Primer nombre
, VRN l

107. Otros nombres

“Mod. ov]

108. Nimero de Identificacién Tributaria (NiT)

\cél representante legal
ST .

98. Representacion

LN A
i MOQ\%

A e "
jcha iniclo ejercicio repressntacion

c

100. Tipo de documento

102, DV | 103. Numero de tarjeta profesional

4
104, Primer apellido (@?undo apeliido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108, Numsro de Identificacion Tﬂbuta@) 109 DV| 110. Razén social representante legal
98. Representacion 98, Fecha inicio ejercicio representacion
1 1 |
100, Tipo de documento 101, Numero de identificacion 102, DV | 103, Numero de tarjeta profesional
. I

104. Primer apellido

l

105. Segundo apellido

106. Primer nombre

107. Otros nombres

109. DV

I

108. Numero de Identificacién Tributaria (NiT)

110. Razén social representante legal

Fecha generacion documento PDF: 21-11-2024 07:15:37AM




OIAN

Socios ylo Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones

Formulario del Registro Unico Tributario

-

Espacio reservado para fa DIAN

4. Nimero de formulario

1

(415)77072124

Pagina 4

Ll

984(8020) 000014113653141

141136531413

5. Ntimero de Identificacién Tributaria (NiT)

9 00432887

6. DV | 12, Direccién seccional

)\4 u26n elactrénico
4 Impueslos de Cali /-\ ﬁ

Soclos y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Tem\:\\s'ss/ / (/\\

111. Tipo de documento
Cédula de Ciudada 1 3

112, Namero de identificacién 134, 1d:
36162322 &POLJT‘@/%) 169

115. Primer apellido
OVALLE

116. Segundo apellido 117. Primer nombre, \/ \k rdtros nombres
SUAZA IOLGA O MINTA

119. Razdn soclal

. C»V(CJ;

120. Valor capltal del socio

121, % Participacién a em 850

e‘(‘.’z
0. 101};/;!'2@1 \0\20|

6,100,000 , I
111. Tipo de documento 112. Nimero de Identificacion w 30 | 114, Nacionatidad
CéduladeCiudada 1 3 |5 5 1 5 0 4 9 4 /)l\ (\ COLOMBIA . 1609

115, Primer apellido

116, Segundo apeliido 17. B ?;/
suAZA % 1% QS

118, Otros nombres

123. Fecha de retiro Q

OVALLE |LUCIA
2
119. Raz6n social & &
120. Valor capital del socio 121.% Partlcxpaclé \;\ yFecha de ingreso 123, Fecha de retiro
5,520,700,000 ,a/Z |20 18.01.20] .
112, Namero de identificaclén 113. DV [ 114, Nacionalidad ) Lo

111. Tipo de documento

115. Primer apellido

116 Segu pellldo 0%/ 117. Primer nombre

118. Otros nombres

119. Razén social

N

1

n

0. Valor capltal del soclo

A

é % P'ﬁl\\ch&!é. N/ 122, Fecha de ingreso

. ]

123, Fecha de retiro

1

-

1. Tipo de documento

—~
112. Nimagr deld n

0

jica mQ) 113. DV [ 114, Necionalidad .

1

pury

5. Primer apellido

@ﬂo apellido 117. Primer nombre
I\ /

)

118, Otros nombres

|

119. Razén social

©

120. Valor capital de! socio @)V 121. % Participacion 122, Fecha de ingreso 123, Fecha de retiro
S | .
111. Tipo de documento 112, Nﬁme:x( de identificacién 113. DV | 114. Naclonalidad
115. Primer apsllido 116. Ssgundo apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
s I
119. Razdn soclal
120. Valor capltal del socio 121. % Participacién 122, Fecha de ingreso 123, Fecha de reliro

e

Fecha generacién documento PDF: 21-11-2024 07:15:37AM




D i A N‘ Formulario del Registro Unico Tributario

Revisor Fiscal y Contador

Pagina 5
Espacio reservado para la DIAN - 4. Nimero de formulario 141136531413
2
’ t
(415 212489984( 0 13
5. Nimero de [dentificacién Tributaria (NIT) 6. DV { 12. Direccidn seccional \ )4 uzon electrénico
90043282874 Impueslos de Call /\ ﬁ

BAS/KZANN

Revisor Fiscal y Contador / /\\v / / "~
124, Tipo de documsnto 125. Ntmero de identificacién ' 12%D\V\\g’7 Nﬁmer&d_,!f‘ t )profaslonal
CéduladeCiudadania { 3 {1 2 1 1 9 1 8 7 \/ ﬁ 3167 4T
128, Primer apsllido 129. Segundo apellido 130. Primer nombre ’l Ditros nombres
ALVAREZ |ORT!Z ICARLOS \\{\/ LBERTO
132. Ntmero de Identificacion Tributaria (NIT) 133, bV 134. Sociedad o {irma designada

135. Fecha de nombramiento QV@
|2017,07,07| A

136. Tipo de documento 137. Namevo de identificacion w 8DV | 139. Numero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadania 1 3 |3 6 3 0 3 2 7 0 o~ 0/_\ { 22 0101T

Revisor fiscal principal

]
'g. 140. Primer apellido 141, Segundo apsllido N 14\2\Ehmerft@"@ 143. Otros nombres
2 |PIERNAGORDA . |cAmACHO ﬂ]-SArdDRA CAROLINA
% 144, Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 145. DV | 146 Socledad?ﬂ%de&@ ( w
é 147. Fecha de nombramiento I /; \/ A
20170707 AN
148, Tipo de documento 148, Ntimero de identificacion S~— ~ 150. DV| 151. Nuimero de tarjeta profesional
Cédulade Ciudadanfa 1 3 |3 6 3 1 2 5 ,8~4_ ) 1815 9 1T
. 152, Primer apeliido 153. Segund\@'{\/ <% 154, Primer nombre 155. Otros nombres
§ OVALLE - |BAHA ON\ [BIBIANA ]
§ 156. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) ) T‘B.,moclédai\(@u{eslgnada

158, Fecha de nombramiento w
20150 10}

Fecha generacién documento PDF: 21-11-2024 07:15:37AM
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OIAN

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para fa DIAN

4, Ndmero de formulario

|

5)770721

Pagina

i

141136531413

)

014113653

5. Numero de Idantificacidn Tributaria (NIT)

9 004328287|4

6. DV | 12, Diracci6n seccional

Impueslos de Cali

/2&\\ ))’Buzan alectrénico

\\// AN

Establecimientos, agenclas, sucursales, oficinas, sedes o nego"fo.r"qtro\otros / /

160, Tipo de establecimiento
Oficina 08

161. Actividad econémica \
Comercio al por mayor de productos farmacéuticos, medicinales, co’smei&slp,l; /64,

o

162. Nombre del establecimiento

FARMART LTDA

: 2N\ PN

163. Departamento

164. Ciudad/Municipio

o N\

Valle del Cauca 7 6| Call
1 165. Direccidn \/" \\
CR44 9C 70 \ .y
166. Nimero de matricula mercantil 167. Fecha dwfé\ﬁla%\h(ercf il
928150 / o 4.1 1|

168. Teléfono

L=y

169. Fgchy de cxerzg) w
3183064978 / | , |

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci g 2

161. Actividad econdmica ” \c \
Comercio al por mayor de prod cos% /ma éutxccg,\edl inales, cosméhcos' 4645

162. Nombre de! establecimiento

(C XS

FARMART NEIVA S . N
163. Departamento 164. CiudatMunic iCipio
) Huila 4 1,Nel¥k 001

165, Diraccldn
CL7A8 08

oL

166. Numero de matricula mercantil \\7 \ 162/ Fecha de la matricula mercanti
2 3 14540 \> 20120607

168, Teléfono

169. Fecha de clerre

3mo,s 78

[2018,05.1 5]

160, Tipo de establscimiento
Establecimiento de comerci g

NedmActividag-cone ‘tc/
2( Coﬁrcloﬁr meqior de productos farmacéuticos y medicinales, cosméticol 4773

162. Nombre del establecimiento:

FARMART LTDA TULUAA

N’

~

163. Departamento
Valle del Cauca

N

N/ 164. Cludad/Municipio
Tulud 8

3 4

165. Direccidn
CR22 14A

14 BRR LA (%RINA

166. Numero de matricula mercantil

71887

167. Fecha de la matricula mercantl

[2012086,0 56|

168. Teléfono

168. Fecha de cierre
3183064978 | oy

Fecha generacién documento PDF: 21-11-2024 07:15:37AM




Formulario del Reg

Establecimientos

istro Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

Pagina

4. Namero de formulario

!4 89

12489984(8

141136531413

01411365314

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)

6. DV | 12. Direcci6n seccional
9 0043 2887|4

Impuestos de Cali

yﬁuzén slectrénico

/\/z\L

N NN

Eatablan

sedes o negor.‘fa..-"({m\otras / /

encias,

- i ag

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci g 2

161. Actividad econdmica

Comerclo al por menor de productos farmacéuticos y medlcmalesycosmé&d\/ /7/\3‘ \/

162. Nombre del establecimiento

FARMART INDERENA

2\ N

163. Departamento
Valle del Cauca

7 6 | Buenaveniura

164. Ciudad/Municipio

N7

L Py —— N
CRS57 5 61 - /S 0{ @
166. Ntimero de matricula mercantil 167. Fac?@%%ﬁ(smar&
78402 \ o et 2.0 5]
168, Teléfono 169. de clerua7 \0
3183064978 /15 ]
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdémica @ x
Establecimiento de comerci g o |Comercio al por menor de prod\ s Jay )x}aceutésyrge icinales, cosmétxcols 4773
162. Nombre del establecimiento -
FARMART BUENAVENTURA ( ( \\/4\&
163. Departamento 164, Clud&ﬂmnl( pio
) Valle del Cauca 7 sf,Bue@enturaA@ 1009

165. Direccion

CL5 16 78 BRR SANTA ROSA

166, N de matricula

7ao<o

762/ Fecha de la matricula mercanti

NS

|[2016,11,10]

168. Teléfono

3@0/6\ 778

169, Fecha de cierre

| 1 1 l

160. Tipo de establecimiento

BeMActivida /o
Establecimiento de comerci 2( Copercno/ior mepor de productos farmacéuticos y medicinales, cosmétlcol 4773

162, Nombre del establecimiento:

FARMART EL CAMBIO

N’

~

163, Dgpartamento
Valle del Cauca

T

Buenaventura

164. Ciudad/Municipio

./
N 768
Y

3 165, Direccién \/
CLT 71 00

166. Numero de matricula mercantii

6 5971

167. Fecha de la matricula mercantit

[201.2,06,:2 9|

168. Teléfono

3209669768

169, Fecha de ciarre

I

Fecha generacion documento PDF: 21-11-2024 07:15:37AM



OIAN

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

Pagina

89

4, Nimero de formulario

I

(415)770

7212

489984(80:

20) 0000

141136531413

|

14113653141

L\

5. Ntimero de ldenlificactén Tributaria (NIT)

9 00432887

6.DV
4 impusstos de Cali

12, Direccién seccional

AN

))’Buzén electrénico

TN

ias, sucursales, oficinas, sedes o neggcﬁ;.reqm\otms VS

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci g 2

161. Actividad econémica

‘\\}

S

Comerclo al por menor de productos farmacéuticos y medicinales cosmehcd /7/\3

162, Nombrs del establecimiento

FARMART CARMELO

AT

163. Departamento
Valie del Cauca

164. Ciudad/Muni
7 6 | Candelaria

cipio

o\

1865. Direccion
CL13 9 18

RARS

166, Ntimero de matricula mercantil

1102009

167. Fecr74‘< Y \nércé NN

168, Teldlono

31830649738

20 3.2 7]
169. Fpcha de cisrg? w
/ | |

160. Tipo de establecimiento

Establecimiento de comerci ¢ 2

161. Actividad econémica

Comercio al por menor de produc 0! )a /ma éutés y i \Iclnales cosmehcofs 4

773

162, Nombre del establecimiento

FARMART VILLAGORGONA

@

163. Departamento
Valle del Cauca

164, GludaMunicf
7 6 |Pandelaria

130

.| 165. Direccidn
CL10 12 50

NN

166. Numero de matricula mercantil

11 oé@) VA\)

“\J36%Fecha de la matricula mercantil
|2 015032 7|

168, Teléfono

306,6 8

169. Fecha de clerre

l I 2 l

160, Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci g

162. Nombre del establecimiento:

FARMART TULUA 2

Metactiviea
2( Coﬁ:erclolglt’/%r megior de productos farmacéuticos y medicinales, cosméticol 4773
~

N’
~

163. Departamento
Valle del Cauca

N/

"~ 7 6 |Tulua

164, Cludad/Municipio

3 [165. Diroceion \\A) /
o CARR 22 14 A 18 BRR LA CAMPINA

" 1166, Numero de malricula mercantil

79718

167. Facha de la matricula mercantil

[2022.0429|

168, Teléfono

3153718724

169. Fecha de clerre

L

Fecha generacion documento PDF: 21-11-2024 07:15:37AM




Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

<~

Pagina

12489984(

4. Nimero de formulario

Il

7072

I

141136531413

1411365314

5. Namero de Identificacién Tributaria (NIT)
9 00432887

6.DV
4

Impuesios de Cali

12. Direccién seccional

/\/zk

))Buzén electrénico

NN

Establecimi

+

sucursales, oficinas, sedes o negor.‘fn..-cqtrqotros / /

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci g 2

161. Actividad econémica
Comercio al por menar de productos farmacéuticos y medicinales!,cgsméﬂ\t:dp,‘z; ////.?3‘

NV

P

162, Nombre del establecimiento

FARMART CANDELARIA

N\ N

163. Departamento
Valle del Cauca

7 6 | Candelaria

164, Ciudad/Municipio

T

1 165. Direccion N
CLT1N 7 42BRRLACRUZ
166. Nimero de matricula mercantil 167, Fechad l"l\Lla\h{BlCa til
96957 j/z/o,_1 ,01,17|
168. Teléfono - 169, Fac decmr@? k\jg
31835934098 QF | o]
160L Tu/ao de 9stableclmiemo 161, Acli\fidad econémica £ /\\S (\\ ) -
Establecimiento de comerci g 2 |Comercio al por menor de prod{ic )ay%aceutcosy icinales, cosméﬂcoF 47783
162, Nombre de! establecimiento
FARMART ARGELIA ( ( \/J\&
163. Departamento 164. Crudaw/Munic] iplo
Vaile del Cauca Argelia
) 7 6 JArgelia 05 4

165. Direccion

CARR4 1 65

N

166. Numero de matricula mercantil / \7
8938 QQ \ %

WFecha de la matricula mercantil

168, Teléfono

3@4/9\ 3”3

|2 017,080 8|
169, Fecha de cierre V

|2 021,04,0s5]

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci g

BeTActida
2( Co/mercto

[a\pd menor de productos farmacéuticos y medicinales, cosmétlcol 4 77 3

S’

162. Nombre del establecimiento:

FARMART TEQUENDAMA 2

N

163. Dapartamento

a
N

164, Ciudad/Municipio

Valle del Cauca Cali 001
8 165, Direccidn '\\)/
CR44 5C 43
166. Ntimero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
1001207 [2017,11,168]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
3187075608 2022083 1|

Fecha generacién documento PDF: 21-11-2024 07:15:37AM
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&

D i 7\ N“ Formulario del Registro Unico Tributario -
’ Establecimientos L

Espacio reservado para la DIAN

4, Numero de formulario

124

Pagina 10 de 33 Ho]a 6

LA

141136531413

984(802 014113653141 3

5. Ntimero de ldentificacion Tributaria (NIT) 6.D

\

8 004328287/4

12, Direccidn seccional

Impuestos de Call /\

ﬁ\S‘)/A’Buzén electrénico

N\

(NN

sucursales, oficinas, sedes o negor‘rns eq\r:\otros / /

160. Tipo de establecimiento 161, Actividad sconomica \} ?/ -
Establecimiento de comerci g 2 |Comercio al por menor de productos farmacéuticos y medlclnalesyc‘osmétlcd ﬁ/\&

162. Nombre del establecimiento

FARMART LTDA IPS

2N\ N

163. Departamento
Valle del Cauca 7

6

164. Ciudad/Municipio \/ \\J/
Cali 0

168, Dirgccién
CR44 9C 70

K 0{\2&

166. Niimero de matricula mercantll 167. Fecha dpfPmatriula Mercdnt
834360 /z ,o1,11|

168. Teléfono 169, Fpchg de cléng/ t@
3183064978 Oiw |

160. Tipo de establecimiento 161, Actividad econdmica / \
Establecimiento de comerci g o |Comercio al por menor de prod cos/\ /;t}a éut c@ icinales, cosméhcols4 773

162. Nombre del establecimiento

FARMART LTDA PUTUMAYO

(S

- 3 [

163. Departamento
Putumayo 8

6

164. CludatMuniciplo
[Mocoa 001

165. Direccidn
CR7 8 17

NN

168, Numero de matricula mercanti \) “\J 62/ Fecha de la matricula mercanti
7 4 9459 \) |2020,03,1 2]

168. Teléfono % 169. Fecha de cierre
3 (G o,s\% | .

160. Tipo de establacimiento HG}\A.CH).'!
Establecimiento de comerct 2( Cop"ércno

\h‘z.«/

por

n}enor de productos farmacéuticos y medicinales, cosmétlco]4 77 83

162. Nombre del establecimiento: N’
FARMART LTDA TEQUENDAMA 3?\\

163. Departamento M

Valle del Cauca 7
s 2N

6

164. CiudadMunicipio
Cali 00 1

1685. Direccidn w/
CR44 5A 26

166. NUmero de matricula mercantil

167. Fecha de la matricuta mercantil

1103624 2020121 7|

168. Teléfono

169. Fecha de clerre

3183064978 2022083 1]

Fecha generacién documento PDF; 21-11-2024 07:15:37AM




D~ § £\ g\\!‘t Formulario del Registro Unico Tributario
N Establecimientos
Pagina 11 de 33 Hoja 6
Espacio reservado para la DIAN 4, Numero de formulario 141136531413
I(ll‘?l!‘:U'lJWZIZABQQM(BOJO) 000 U:I.4113653141 3
[~
5. Nttmero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional \ }i.EBuzén glectronico
9 0 043 2 8 8 7| 4 |mpuestosdecan m ﬁ /
NN
ag sucursales, oficinas, sadesonegocﬁmqt?e,ms / / N ™
160, Tipo de establecimiento 161, Actividad econdmica \:, 9/
Establecimiento de comerci g 2 |Comercio al por menor de productos farmacéuticos y medicinales‘,dgsméti\cd 4 /7;:7?3‘ F
162, Nombre del establecimiento \\7{‘/ M
FARMART LTDA VALLADO VAN
163. Departamento 164. Cludad/Municiplo \\ﬂ \_/'
Valle del Cauca 7 6 | Cali A& ~ 00
1
165. Direccidn e \}
CR39E 53A 41 BRR ELRETIRO /&(2 @
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha d Eax%\ﬁ{ercg il \\)
11500967 ~ 15702200 4.2 8] §
168. Teléfono 169, Fpchd de ciore” \Vg
3183064978 Ok | o
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica ﬁ/\\? fﬂ
Establecimiehto de comerci o o [Comercio al por menor de prod\o 08 Jarmacéuticos y med icinales, cosmétlcols 4778
162, Nombre del establecimiento \7 N
FARMART LTDA POBLADO1 /) R
163. Departamento 164. Cludz}dihdunl\:(lpio ~ p
Valle del Cauca 7 6 jcall 001
2 -
165, Direccién v \>
CR28F 72U 86BRRPOBLADOT  {ON\§ L
166. Namero de matricula mercantil / \\7 ] 357/Fecha da la matricula mercantt
1-1 5959k 8 \_\> 2022042 8|
168. Teléfono & <\ \> 0\\\~ 169. Fecha de cierre
3 1\8 3)o,6.4-9 7 8 l o
160. Tipo de establecimiento ’iGNm_h'iﬂla /\:D o
Establecimiento de comerci g 2( Cop'?,arclo‘él&por mayior de productos farmacéuticos y medicinales, cosmético! 47783
162, Nombre del establecimiento: N ~
FARMART LTDA - CASONA1 ﬁ
163, Departamento \\J/ 164, Ciudad/Municipio
Valle del Cauca //_\\ 7 6 |Cali 00 1
3
165. Direccisn \\}/
CR27C 91 155
| 166. Nomero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
1150969 2022042 8|
168. Teléfono 169. Fecha de clerre
3183064978 I o

Fecha generacion documento PDF: 21-11-2024 07:15:37AM




Formulario del Registro Unico Tributario

Estab

lecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

Pégina

5)7707212489984(8020) 0

141136531413

Il

014113653141 3

§. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12, Direccién secclonal K}i uzén electrénico
9004328¢87|a Impusstos de Cali /_\ ﬁ /ﬁ
Establecimientos, agencias, sucursales, ofici sedes oneg {o »~cy{tﬁ:‘aﬁs / / P ™

160. Tipo de establecimisnto

161. Actividad econémica

Establecimiento de comerci g 2

K

Comercio al por menor de productos farmacéuticos y medicinalesycbs@‘dr/ /7@3‘

162. Nombre de! establecimiento

FARMART LTDA -FLORESTA

>\

163. Departamento

164. Ciudad/Municipio

N o &

Valle del Cauca 7 6 | Cal
i 1 s, pireccisn \7
CL33A 16 15BRR FLORA INDUSTRIAL /\< @
i 166. Ntmero de matricula mercantil . 167. Fecha dg/fmairidula hercdni
“ 1150970 / \2\0428|

168. Teldfono

31830640978

r
169, Fecha de cidrg” &@
O |

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci g 2

161. Actividad econémica
Comercio al por menor de prod

ﬁos S ja )%acéutésy \lclnales cosmétlcoF 4773

162. Nombre del establecimiento

FARMART LTDA -CEDRO 1 ALTO COSTO

IS

- X

163. Departamento
Valle def Cauca

6

Gall__

164, Ciudat/Munic]

00 1

165. Direcclon
CR25 6 51

RV

%’

166. Nimero de matricula mercantil / \\>
1150594 2 \)

?’B?/Fecha de la matricula mercantil
20220402 8|

168, Teléfono

AN

169. Fecha de clerre

3 7 8 I ——
' 160. Tipo de establecimiento 56anu’ con \rbn/
H Establecimiento de comerci 2( Coyn'?rcno l@/or menor de productos farmacéuticos y medicinales, cosmético| 4773

162. Nombre del establecimiento:

N
FARMART LTDA - CARLOS CARM

S’

163. Departamento

>

184. Ciudad/Municipio

Valle del Cauca 7 6 [Cali 00 1
8 165. Direccién
CR 42 26 B 43 BRR LA INDEPENDENCIA
. 166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantit
1150971 [2022.0402 8|
168, Telélono 169. Fecha de cierre -
3183064978 | |

Fecha generacién documento PDF: 21-11-2024 07:15:37AM




+

DIAN

- Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos

3

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

I

5)770721248

Jll

Pagina 13 de 33

141136531413

01411365314

5. Nimero de Identificacion Tributaria (NIT)
9 004321887

6. DV ] 12, Direccién seccional
Impuestos de Calf

/\/zK

pBuzon electronico

N\ NS

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o nago'.'fn"ﬂqtrt.‘olros / / —~

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci o

161. Actividad economica

2 | Comercio al por menor de productos farmacéuticos y medicinales‘,c“gsméii\coivf /77‘7\\3\ y

>/

162. Nombre del establecimiento

FARMART FORTALEZA

163. Departamento
Valle del Cauca

164. Ciudad/Municipio

7 6| Cal

165. Direccidn
CL32 29B 04

166. Numero de matricula mercantit

1154120

167. Fecty@%\n@ma til

168. Teléfono

169. F decle‘
3183064978 O

=

1} 1 |

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comercl g

161. Actividad econémica

2 Comercio al por menor de produc {e! /fa /x}aceut(os y r%xcmales cosmetncofs 47783

162, Nombra del establecimlento

FARMART LTDA CASONA2 -~

S

163, Departamento
Valle del Cauca

164, CludaMunicilo
7 6 Bali___

165. Direccidn

CL78A 27A 32

\vf &

166. NUmero de matricula mercantil

TGZ/ Fecha de la matricula mercantil
115 \> |2022,0601]

168, Teléfono

169, Fecha de cierre

3 1<\a 0/6%7 8
7/

l 3 1 ‘

160, Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci g

R 6Iactivida ac\on‘%mnc-
2< Co/mercio alpor mqpor de productos farmacéuticos y medicinales, cosmeucol 4773

162. Nombre del establecimiento:

POBLADO 2

D@

163. Departamento
Valle del Cauca

164. Cludad/Municipio
Cali

(¢

S~N"7 6

165. Direccidn
CL72U 28D5 16

é

166. Ntmero de matricula mercantil

1154121

1867. Fecha de la matricula mercantil

2022060 1]

168. Teléfono

169, Fecha de cierre

3183064978

L.

Fecha generacion documento PDF: 21-11-2024 07:15:37AM




I7S

OIAN

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

Péagina

4. Ntmero de formulario

AL

7707212489984(802

141136531413

4113653141 3

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)
900432887

6.DV
4

Impueslos de Cali

12. Direccitn seccional

/.\ /Z&' ﬂ%uzon alectronico

NS/K%NN

Establecimientos, agenclas, sucursales, oficinas, sedes o negozfos-cqtit, oiros /7 o~

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmica

Establecimiento de comercl g 2

\.,y
Comercio al por menor de productos farmacéuticos y medncmalesyc“osmeucdp,a, /7/\3

162, Nombre del establecimiento

N\

DECEPAZ
163, Departamento 164. Cludad/Municipio \\// N
Valle del Cauca 7 6 | Cali A ~00

165. Direccidn
CR26F 122 92

166. Ntimero de matricula mercantil

1154118

167. Fec}?fﬁh‘.%n@mé x
o 6,0 1] -

168. Teléfono

318306409578

169. de clérre? k@
/é%

160. Tipo de establecimiento 161, Actividad econdmica

Establecimiento de comerci g 2

Comercio al por menor de prodﬁo )a rd éutmlcmales cosméhco's4 7783

162. Nombre del establecimiento

FLORESTA 2

S 3§

163. Departamento
Valle del Cauca 7 6 |©

164. cxuda‘wunrc’plo

165. Direccién
CL33A 16 95

\V{J < |

166. NUmero de matricula mercantil
115 \7

62/ Fecha de la matricula mercanti
[2022086,01]

168, Teléfono

300,64 8

169. Fecha de clerre

]

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci g

Rt achidagesonsmiva’’
(Cop{‘grcioé/:gr menor de productos farmacéuticos y medicinales, cosmélico| 47 73

162. Nombre del establecimiento: N N~
FARMART LTDA - BODEGA PALM@

163. Departamento

Valle del Cauca Cali

786

164. Ciudad/Municipio

3 [16. Direccion \
CL9C 44 30BRRLOS CAMBULOS

166. Numero de matricula mercantil
1155570

167, Fecha de la matricula mercantil

|2 022061 4|

168. Teléfono
3183064978

169. Fecha de cierre

.

Fecha generacion documento PDF: 21-11-2024 07:15:37AM




DIAN

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4, NGimero de formulario

Pagina 15

141136531413

41136

531413

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)
9 004328287

(415 I
6. DV | 12: Dlreccién ssccional

)/aﬁuzén electronico

4 |mp.ueslcs de Call /\ /ZK&,

INEZIR%ANN

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negomo&eq\otros / / ~

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmica . \\\) / \:\Q/

162. Nombre del establecimiento

FARMART - FLORALIA

Establecimiento de comerci g 2 |Comercio al por menor de productos farmacéuticos y medicinalesydgsméti\cd'ﬂ, /7;.?3‘

163. Departamento

164. Giudad/Municipio \\// \\T,ﬂ
Cali % 00

Valle del Cauca 7 6
1 165. Direccion \]
CL81 3N 110 <(Q @
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha d ot \hﬁsrcaml
11728122 /ﬁi 2/1221|
168. Telélono 169. A de c:a
3183064978/ I\Q ]
160. Tipo do establecimiento 161. Actiidad econdmica ﬁ/\ ' ( \ N
Establecimiento de comerci g o |Comercio al por menor de prod\co )%aceutcosym icinales, cosmetlcof; 4778 <
'162. Nombre del establecimiento
FARMART LTDA - ALFONSO LOPEZ /( \/A&
163. Departamento 164. CxudzﬁlMunluplo
2 Valle del Cauca e 7 G‘Ball\ 00 1

1685, Direccldn
CL70 7 A BIS 02

\vﬂ <

166. Numero de matricula mercantil \37/Fecha de la matricula mercantil
117

2022122 1]

168. Teléfono m 169. Fecha de cierre
31030,6%79 | o]

"|Establecimiento de comerci

160, Tipo de establecimiento ﬁs?\ﬁn&wﬂ’a /o
2( Co/mercxo(al\por mepor de productos farmacéuticos y medicinales, cosméhcol 4778

162. Nombre del establecimiento: \\,, /
FARMART - TERRON COLORADQQ

Valle del Cauca /o~

163, Departamento \\_J/ 164. Ciudad/Municipio

7 6 |Cal 00 1

8 165, Dioceion ‘\\)/
AV 5 QOESTE20 44

166. Numero de matricula mercantil
1172

167. Fecha de la matricula mercantil

815 [2022,122 1]

168. Teléfono
-

31830648709 | o

169. Fecha de cierre

Fecha gensracion documento PDF: 21-11-2024 07:15:37AM




2N

DIAN

Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos .

Pégina 16 de Hoja 6
3
Espaclo reservado para la DIAN 4. Ntmero de formulario 141136531413
(415)7707212489984(8020 | ”14113653

5. Ntimero de Identificacion Tributaria (NIT)

9004328287

6.DV
4

Impuestos de Cali

12. Direccion seccional

I

/2 k%‘auzbn electronico

N\

</\‘>

Estableclmientos, agencias, sucursales, ofici

sedes o

goelosontiyolfos /7~

160, Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci g 2

161. Actividad econdmica

\dj//?r?\\: ?/ )

Comercio al por menor de productos farmacéuticos y mediclnalesl,c“osméti

162. Nombre del establecimiento

FARMART - CHORROS

P\ PN «

163. Departamento
Valle del Cauca

Cali

6

164. Cludad/Municipio

A

165. Direccién
CL1BIS74B 05

A

166. Nimero de matricula mercantil

11728152

167. Fecha dg/fpmiaridul n(erc5 til
& 1 2.2 1|

168. Teléfono

318306409878

169/& 3 de cldrig” \VQ
l |

.| 160. Tipo de establacimiento
Establecimiento de comerci g 2

161. Actividad scondmica
Comercio al por menor de prod

ﬁos}aﬂa éutémxclnales cosmeﬂcoF4 773

162. Nombre del establecimiento

FARMART LTDA - ROOSEVELT

@A

163, Departamento

164, cmda‘umm‘p{l% N

Valle del Cauca 7 6 (eali__ 001
2 [1e. Direccion v o
CL6 44 78

166. NUmeto de matricula mercanti} {
117 \>

WFecha de la matricula mercantil
2022122 1]

168, Telélono

3 1<\3 %%78

169. Fecha de clarre

.

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci g

}Wz:a/

Metcivida
2( Cqu"ercioze or mepor de productos farmacéuticos y medicinales, cosméhco| 4773

162, Nombre del establecimiento:

FARMART LTDA - CEDRO 2

SN’

~

163. Departamento
Valle del Cauca

7 6 |Cal

164. Ciudad/Municipio

0 1

165. Direccidn
CL7 27 46

N
Y/

166. Nitmero de matrfcula mercantil

11728172

167. Fecha de la matricula mercantil

2022122 1]

168, Teléfono

31830649738

169, Fecha de cierre

.

Fecha generacion documento PDF; 21-11-2024 07:15:37AM




DIAN

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4, Nimero de formulario

Il

Pégina 17

72124

141136531413

LA

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)
9 00432887

6. DV | 12, Direccion seccional
4 Impueslos de Cali

)4 ‘Buzén elsctrénico
A

A NS

Estableclmil

sucursales, oficinas, sedes o negc}d( ios-eqtry otros / /

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci o 2

161, Actividad econémica

A

Comercio al por menor de productos farmacéuticos y medicinales(éosmé&dw/ /=

162, Nombre del establecimiento

FARMART - FELIDIA

/2\{%\/

163. Departamento &

164, Ciudad/Municipio

Valle de! Cauca 7 6 | Cali

165, Direccion \)

VIA LA ESCUELA 150 <[/< (AQ

166. Nimero de matricula mercantil 167. Fecha defmaticula nﬂarcu til
11786552 / 0221|

168. Teléfono

3183064978

169. Fpeha de céug?

O~

2

l

160. Tipo de establecimiento

Establecimiento de comerci g o [Comercio

161, Actividad econdmica

INSY
al por menor de prod\ os/a /t;acéutcosyn} icinales, cosméhcof; 4773

162. Nombre de! establecimiento

FARMART LTDA DROGUERIA PUERTO ASIS

CHINT

163. Departamento
Putumayo

164. Cxudz}dlMunk.‘fplo

8 6 |Puerg Asis

166, Direccidn
CL10 33 2

%

166. Numero de matricula mercantil 4 \\> ;W/Fecha de la matricula mercantil
906 Q \

|2 023033 1]

168. Teléfono

169. Fecha de clerre

3@0/6 7 8 | .

160. Tipo de establecimiento

or mepor de productos farmacéuticos y medicinales, cosméticol 47783

N

162. Nombre del establecimiento:

FARMART-FLORIDA

i i 6T aclvida ‘on“Qc‘//
P . N /
Establecimiento de comerci g 2(009'191’0]0(41? ;
~—

g

163. Departamento

~/

164, Ciudad/Municipio

Valle del Cauca 7 6 |Florida 275
8 165, Direccidn @
CR11 10 20
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
96958 |2013,08,20]|

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

3183064978 | ,

Fecha generacidn documento PDF: 21-1 1-2024 07:15:37AM
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OIAN

Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos , _
Pagina 18 ds a3 Hoja 6
Espaclo reservado para la DIAN 4. Nimero de formulario 1411365314183
llll Iw || Ll JLJml”Ilml ”!41136531“1

5. Ntimero de Identificacion Tributaria (NIT)

9 004328874

6. DV
Impuestos de Call

12, Direccidn seccional

/g&\

%’Buzon electrénico

_\\// AN

sucursales, oficinas, sedes o negor’l’amqﬂ\otros / /

160. Tipo da establecimiento
Establecimiento de comercl g 2

161. Actividad econémica

N

N

Comercio al por menor de productos farmacéuticos y medlcinalesl,d’gsn@dp/q. /7;-:/1\3\

162, Nombre del establecimiento

DROGUERIA FARMART LTDA - ORITO

2\

163. Departamento

164, Ciudad/Municipio

NN
% /A 3 2\0/

Putumayo 8 6 | Orito A
1 165, Direccion N
DG8 5A 250 <Q
166. Nimero de matricula mercantil 167, Fecha dg/fmiatric }(arca W \)
92744 f < o 9.1 1]

168. Teléfono

3176546343

169. Fecha de c}‘cg) ~
o W |

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci g 2

161. Actividad econémica

Comercio al por menor de prod c osﬁéyr}acéui

(gy\\minales cosméhco}; 4773

162. Nombre del establecimiento

DROGUERIA FARMART LTDA - PUERTO GUZMAN

N

163. Departamento
Putumayo

164. CiudadMunicipio
PuekGuzman

165. Diraccién
CR6 4 28

N2

WFecha de fa matricula mercantil

166. Numero de matricula mercantit / \)
927 Q \>

|2023009,11]|

168, Teléfono

e %“

169, Fecha de clerre

L.

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento da comerci g

P etnActivida
2( Coyﬁ‘ercloﬁr n}e)nor de productos farmacéuticos y medicinales, cosmélicol 4773

162. Nombre del establecimiento:

N’
DROGUERIA FARMART LTDA - SmUEL

163. Departamento
Putumayo

Y

6 | San Migue!

164, Ciudad/Municipio

8 165. Direccién \\//
CR6 5 14

166. Numero de matricula mercantit

92747

167, Facha de la matricula mercantil

|2023009.1 1]

168, Teldfono

3176546343

169. Fecha de clerre

L]

Fecha generacion documento PDF: 21-11-2024 07:15:37AM




D Pa N“ Formulario del Registro Unico Tributério

Establecimientos

Pagina 19  de 33 Hoja 6

Espacio reservado para la DIAN 4. Nttmero de formulario 141136531413

MR

15)7707212489984(8020) 0000

5. Nimero de !dentificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional

huzoneecr nico
9 0043288 7]4]messsec /\ /Z\‘\)) fectront
N NS

- Establecimlentos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negec‘famqtn\ntros / /

160. Tipo de establecimiento 161, Actividad econdmica

Establecimiento de comerci g 2 |Comercio al por menor de productos farmacéuticos y mediclnales(cosmx p/4 /7/‘\& ?/
162. Nombre del establecimiento
DROGUERIA FARMART LTDA - LA HORMIGA p \{/pv
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio U \\\y
Putumayo Valle del Guamuez % 8 65
165. Direccion \7
TV 6 CR SUR - a2 Q @
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha d atriula farcanti

92741 /z ,|/2/0\,09,11|

168. Teléfono 169, Fpcha de ciéne” \@
3176546343 / | B |

160. Tipo de establecimiento 161, Actividad econdmica \

‘|Establaecimiento de comerci 02 Comercio al por menor de prod clos aﬂaceut@% icinales, cosmehcof; 47783

162. Nombre del establecimiento \/

DROGUERIA FARMART LTDA VILLAGARZON ( ( /) é\&

163, Departamento 164 Ciudattunicipio

Putumayo 8 6 ,Vlllag\zon @ 8 85

165. Direccion V/\/ \\> 4

CR6 10 54 \ <%

166. Numero de matricula mercantil \) “\J76¢/Fecha de la matricula mercanti
927(@) A\) 20230091 1]

168, Teléfono 169. Fecha de clerre
3 @5/4\6 S I e

160. Tipo de establecimiento (< N ethactivitfa
2

Establecimiento de comerci ¢ Coyerctogl;/oi mepor de productos farmacéuticos y medicinales, cosméticol 477 3

162, Nombre ds) establecimiento: S—
DROGUERIA FARMART LTDA - S' N Fa ClSCO

163, Departamento \/ 164, Ciudad/Municipio
3 Putumayo ;‘\\ 8 6 | San Francisco 755
165. Direccién W
CR8 5 06BRRELCARME
166, Nimero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
92930 |2 0230092 8|
168. Teléfono 169. Fecha da cierra
6024019762 | o

Facha generacion documento PDF: 21-11-2024 07:15:37AM



OIAN

Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos
Pagina 20 de a3 Hoja &
Espacio reservado para la DIAN 4. Nimero de formulario 141136531413
l H“I” JLBJU‘IHIHHI |||41136531‘|%|
5. Ntimero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direcci6n seccional \ /1,\ 4. Buzon electrénico
9004328874 Impuestos de Call /\ ﬁ /

NS/K%NN

, oficinas, sedes o neggcf’ao-cqh'\\ms ///-\

160. Tipo de establecimlento 161. Actividad econémica

Establecimiento de comerci g 2

Comerclo al por menor de productos farmacéuticos y mediclnalesyc‘osméﬁcd /7/.7\/\3

N

162. Nombre del establecimiento

DROGUERIA FARMART LTDA - SANTIAGO

i \5 /PU

1163. Departamento

164, Ciudad/Municipio

Putumayo 8 6 | Santiago ~
1 165. Direccion N
CL5 1 201 BRRLOS ESTUDIANTES <% @
166. Niumero de matricula mercantil 167. Fecl7ﬁ EQI;n(arc
92982 < 0 9,2 8|

168. Telélono

6024019762

4

169/e“h de cléng? w
| |

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad scondmica

Establecimiento de comerci o 2

Comercio al por menor de prod c os/\a Bacéut@\:cmales cosméhcoF 47783

162, Nombre del establecimiento

DROGUERIA FARMART LTDA - PUERTO CAICEDO

C \/J\\

163. Departamento

Putumayo 6

164, Cluda\dlMun!c(pIA

PuekCaicedo

569

165. Direccidn
LT 3 MZ 2 BRR LA ESPERANZA

N

"\ 182/ Fecha de Ia matricula mercanti!

166, Ntimero de matricula mercantil \)
02 0657 \)

[2023009.2 8]

168. Teléfono

mo/‘\ 6 2

168. Fecha de cigrre

Petaglivida

160. Tipo de establecimisnto
Establecimiento de comerci ¢

é(

Coy?ercxo'ze orme§10rde productos farmacéuticos y medicinales, cosmélico|4 773

162, Nombre del establecimiento: N~
DROGUERIA FARMART LTDA - S'IB‘UNQ ‘Y

6 | Sibundoy

163. Departamento Q\J/
AN

164. Ciudad/Municipio

4

Putumayo
165. Direccién

CL14 15 97BRR PABLOW

166. Nimero de matricula mercantit

92929

167. Fecha de la matricula mercantil

2023092 8|

168, Teléfono

169. Fecha de cierre

L

Facha generacion documento PDF: 21-11-2024 07:15:37AM
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N
¥

Formulario del Registro Unico Tributario
- Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

Pagina

899

4, Ntimero de formulario

IIH

415)77072124

84(80

21

141136531413

01

41136531413

5. Ntitmero de identificacién Tributaria (NIT) 6.DV
9 0043288 7|4

VImpuestos de Cali

12. Direccién seccional

buzén elactronico
I /z\a/

A\ NS

gencias, sucursales, oficlnas, sedes o negofifmqm\‘olros / /

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci g 2

161, Actividad econdmica

il al
-Comercio al por menor de productos farmacéuticos y medicinalesl,ﬁosméLd /7/\\3‘

162. Nombre del establecimiento

A

DROGUERIA FARMART COLON
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio \/
Putumayo 8 6 | Colén \g/
Rl eryr— \7
CL4 9 54 N (/< (AQ !
166. Nimero de matricula mercantil . 167. Fecha dj rl\t.la n(erCa il
92928 /"3 \.09,23|
168. Teléfono 169. Fpcha de cior
6024019762 /OLﬁ w ]
160, Tipo de establecimiento 161, Aclividad econdmica \C \
Establecimiento de comerci g o [Comercio al por menor de prod@ }a Aymaceut eut cog y mi icinales, cosmétlco{;4 773
162. Nombre del establecimiento ( ( \/ A&
DROGUERIA FARMART LTDA PEREIRA 1
163. Departamento - 164. CnudadIMunlé( pio
. Risaralda 6 6 [Peraira @ 001 -

165. Direccidn
CR14 Bl S 11 25BRRLOS ALPES

166. Nttmero de matricula mercantil

Sz

18 2<Qo 7 5 ~\\\>

162/ Fecha de la matricula mercantil
2024053 1]

168, Teléfono

3@0/5\ 78

169. Fecha de clerre

]

160. Tipo de establecimiento

Establecimiento de comerci ¢

NN acividagas
2( Coyerclog@ mepor de productos farmacéuticos y medicinales, cosméticol 47783

162. Nombre del establecimiento: A
DROGUERIA FARMART LTDA Aﬁm

163. Departamento

164, Cludad/Municipio

Quindfo 6 3 |Armenia 001
8 1865, Direcclon W
CL10 NT E 15 23 b
166, Numero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercanti!
2798366 [20240429]|

168. Teléfono

3183064978

169. Fecha de cierre

L

Fecha generacién documento PDF: 21-11-2024 07:15:37AM




lAN

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

. ——

Espacio reservado para la DIAN

4. Nimero de formulario

|

5)77072124899

Pagina 22

Al

de

141136531413

|

014113653141 3

6.DV
4

‘ 5. Numero de ldentiticacién Tributaria (NIT)
9 00432887

12, Direccién seccional
impuestos de Cali

Buzén electrénico
/A /z\J

N=/E%ANN

Establecimlentos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negor'fun

o oios /7~

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci g 2

161. Actividad econémica \ly
Comercio al por menor de productos farmacéuticos y medicinales cosmencdp,z; /7 = -

ANy

162. Nombre del establecimiento

DROGUERIA FARMART LTDA CUCUTA

A

163. Departamento
Norte de Santander 5 4

164, Ciudad/Municipio

Ciicuta

A,

165, Direccién
AV 11 ESTE 9 NORTE 39

S

166. Ntimero de matricula mercantil

458229

167. Fecha di vl wercdal
/@\5 o 4.2 9]

168. Telélono

3183064978

169, Fpeha de cidrg? \@
/o | |

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerct g 2

161. Actividad econémica
Comercio al por menor de prod

ﬁos}a ﬂacéutmlcmales cosménco{s 4773

162. Nombre de! establecimiento
DROGUERIA FARMART LTDA FLORENCIA

@A

163. Departamento

Caqueta 18

164, Ciudadiadunicipio

[Flotencia

NN

166. Ntimero de matricula mercantil \) N
133 (Q) A¥>

?B?/Fecha de la matricula mercantil
[2 024050 2]

168. Teléfono

31(\

AN

169. Fecha de cierre
[202 4072 5]

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci (

Cop’brcm kpor menor de productos farmacéuticos y medicinales, cosmético| 4 773

162. Nombre del establscimiento: N ~
DROGUERIA FARMART LTDA W}L‘I:E\ RAR

163. Departamento
Cesar

164. Ciudad/Municipio

Valledupar

001

165. Direcclén

CL 11 19B Bl 8§ 06L\06/4BHRELAMPARO

166, Numero de malricula mercantit

210086

167. Facha de la matricula mercantil
2024050 2|

168. Teléfono

3183064878

169, Fecha de clerre

]

Fecha generacion documento PDF: 21-11-2024 07:15:37AM




) E A Na Formulario del Registro Unico Tributario ‘

Establecimientos

- Pagina 23 de 33 Hoja 6

Espacio reservado para la DIAN 4. Niimero de formulario 141136531413

12489984(
5, Numero de [dentificacion Tributaria (NIT) 6. DV { 12. Direccién seccional

BBuzon electrénico
9 0 0 4 32 8 8 7| 4 |mpuesiosdeCal /\ ﬁk)/“
INSE7RZANN

)s, agencias, les, ofict sedesonagoﬁln"ﬂqt}a‘otros //

160. Tipo de establecimiento 161. Aclividad econémica \/ y

Establecimiento de comerci g 2 |Comercio al por menor de productos farmacéuticos y medlclnales(cosmetl\cdp, /7/\3‘

1411365314

162. Nombre del establecimiento -

NS
DROGUERIA FARMART LTDA RIOHACHA p A p
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio \/ \\_/
La Guajira 4 4 | Riohacha \/ \1—/
165. Direccién ~
CL13 10 26 BRR LIBERTADORES

166. Numero de matricula mercantil 167. Fec% ricu nﬂarcamﬂ \>

1883536 O 5 0 2]
168, Teléfono - 169. Fpch? de ciéra?

3183064978| fOF I o
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica £ \
Establecimiento de comerci g 2 |Comercio al por menor de prod\ /amaceut(osyrge icinales, cosméhcol; 47783

162. Nombre dsl establecimiento ( ( \/ A&
DROGUERIA FARMART LTDA MANIZALES
163. Departamento 164. Cluda\dlMun:éfplo
Caldas . 1 7 \Manizales @ 00 1
2 165. Direcclén v
CL76 20 48 BRR ALTA SUIZA Q\ {J %

166. Numero de matricula mercantil / \) .| 782/ Facha de la matricula mercantil
2371@ \> [2024,05.02|
168. Teléfono 169. Fecha de clerre
8 1<\ 3065 s | N

160. Tipo de establecimiento i 6TActivida ﬁ

Establecimiento de comerci ¢ 2( Copercio]al‘por n}e)nor de productos farmacéuticos y medicinales, cosmehcol 4 77 3
162, Nombre del establecimiento: N’ ~

DROGUERIA FARMART LTDA SANTANDER DE QUILICHAO

163. Departamento \\~// 164. Ciudad/Municipio
/N

Cauca 1 ¢ | Santander de Quilichao 6 9 8
8 165, Diraccién \\)/
CL7 11 38 BRR CENTRO
166. Numero de matricula mercantil - 167, Fecha de la matricula mercantit
242616 [2 024,050 4]
168, Teléfono 169, Fecha da clerre
3183064978 | o]

Fecha generacién documento PDF: 21-11-2024 07:15:37AM
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Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos

24 de

Pagina 33
- Espacio reservado para la DIAN 4. Nimero de formulario 141136531413
|Ill” II\OUIJJ!!JBIIIJII““m I|| BGSIEllAl )
5. Ntmero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12 Dirsccion seccional k)yumn elactrénico
9004328874 Impuestos de Cali /\ ﬁ
\~A/ NS
Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedas o nego«: loaent\ h otros / /
160. Tipo de establecimlento 161. Actividad economica \\/ CQ\/
Establecimiento de comerci g 2 |Comercio al por menor de productos farmacéuticos y mediclnalesl,c‘osméti /7;:,-:\3\
162. Nombre del establecimiento \7{\/ U
DROGUERIA FARMART LTDA SANTA MARTA p A p
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio M \ﬂ
Magdalena 4 7 | SantaMarta /\& ~00
1 188, Direccidn \/
CL22 17A 107 LC2Y3 /\<(/< @
166, Numero de malricula mercantil 167. Fecha di ricula tercdati \>
280632 /{ [£70.2~420 5,0 8]
166, Teléfono 169, Fpehd do cisrg” w
3183064978 /EOH | |
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmica ﬁ \
Establecimiento de comerci g o |Comercio al por menor de prod cfos far }%acéutém icinales, cosmétlcofs 47783
162. Nombre del establecimiento ( ( \/ é\&\/
DROGUERIA FARMART LTDA AGUADAS - P s e e TR
163. Depantamento 164, Cluda\ulbdmltf ipio
) Caldas ' 1 7 |Aguadas . 0183
| 165. Direccién v {J <%\> N
CL8 6 11LC3BRR EL COROZO “\ R
. |186. Namero de matrfcula mercantit \) N 767/ Fecha de la matricula mercantil
2 3 7(@) A\> 20240516
168, Teléfono % 169. Fecha de clerre -
3 1(\3 0,6, 3 % S | '
160. Tipo de establecimiento HBNQMG/ CONS 72:2/
Establecimiento de comerci ¢ é( Co/rﬁ‘ercloé&r menor de productos farmacéuticos y medlcmales cosméﬂco| 4773
162. Nombre del establecimiento: SN’ ~
DROGUERIA FARMART LTDA CA’ y RC\
163. Departamento QJ/ 164. Ciudad/Municipto
. Quindfo //\\ 6 3 |Calarca 130 .
165. Diraccion \\)/
CL43 25 38
166. Nimero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
279812 2024051 6|

168. Teléfono

3183064978 I

169. Fecha de cierre

|

Fecha generacién documento PDF: 21-11-2024 07:15:37AM




AN

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para {a DIAN

4, Ntimero de formulario

5)77072124899

" Ppagina 25
141136531413
o ” Ilml IIIHHJGISB

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional
9 00 4 3 2788 7| 4 [mpuestosdeCal

k)/fbhuzon electrénico

A\\//

\

sucursales, oficinas, sedes o negor.‘ﬁm-cqm,otros / / S

~

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerct (

2 {Comercio al por menor de productos farmacéuticos y medicinalesyc‘osméti\cdp/z; ///.7\/\&

161. Actividad sconémica \/ / \1\9/

162. Nombre del establecimiento

DROGUERIA FARMART LTDA DOSQUEBRADAS

m\{?»\/

163. Departamento
Risaralda

164, Ciudad/Municiplo \/
6 6 | Dosquebradas

165. Direccion

— \7
CR16 16 44 BRR VALEHER

166. Nimero de matricula mercantil

167. Fecha di o rl\t.[a marc.:nul
70926 /1}\\7 o 5.1 4}

168. Teléfono

169Fchdecx k@
31830640978 / | o

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci ¢

161. Actividad econdmica

Logadunlieriey
o |Comercio al por menor de prod\ 0S /fa/n}aceut cosy medlcmales. cosméhco!s 47783

~~[162. Nombre de! establecimiento

DR.OGUERIA FARMART LTDA QUIMBAYA (( \/é\&

163. Dspartamento
Quindio

164 CIudaﬁJlMunféf&loA
6 3 jQuimbaya 59 4

165. Direccion

CL 15 4 40

RN

166. Numero de matricula mercantit

{ \\7 “\JT8%/Fecha de la matricula mercanti
2 7 94659 \> 2024051 7|

168. Teléfono

169. Fecha de cierre
3 {1 30,64978 | o

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci

N6 acividagecomiiea” /
2< Cop?,erciolal@r meor de productos farmacéuticos y medicinales, cosméticol 477 3

162. Nombre del establecimiento:

N\

TN
DROGUERIA FARMART LTDA‘BA%RAI&{Q\UILLA

163. Departamento
Atléntico

\\/-/ 164. Ciudad/Municipio
2N

0 8 |Barranquilla 001

165, Direccidn
CR53 68B 125LC 135

Y

166. Ntimero de matricula mercantil

167. Fecha de la matricula mercantil
8923832 2024051 8]

168. Teléfono

169, Fecha de clerre

3183064978 | o

Facha generacion documento PDF: 21-11-2024 07:15:37AM



Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

OIAN

Pagina 26

Espacio reservado para la DIAN 4. Ndmero de formulario 141136531413

IR

415)7707212489984(8020) 000014113653

£\

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV ] 12, Direccién seccional \/"’ huzén pro——
9004328817|4 Impuestos da Cali ﬁ /
\\/ / </\\\ .

Establecimientos, agencias, sucursales, oflcinas, sedes o neggrigs-cnth otros // /

. 160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica \/' \, _ y

Establecimiento de comerct g 2 |Comercio al por menor de productos farmacéuticos y medlcmalesk,dusmetl d

162, Nombre ds! establecimiento

DROGUERIA FARMART LTDA PASTO p \{\/p

163. Departamento 164. Cludad/Municipio \/ \1/

Narifio Pasto % . )

. 1 165. Direccidén = 7 \} N ) L
CR 25 21 39 /\<Q @

166, Numero de malricula mercantil 167. Fecha d ’Bﬁqughfem tll
238027 / |20 2 0507|

168. Telélono 169. Fgchy de cléireg? \@
3183064978 / |

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmica ﬁ \ E

Establecimiento de comerci g 2 |Comercio al por menor de prod ctos )a 2 éut c@e icinales, cosméticols4 773 e

162. Nombre del establecimiento \/ .

DROGUERIA FARMART LTDA POPAYAN 2 e I

163. Departamento 164. CIudS‘dMunlé(plo

Cauca 19 lVPepa_y\n N 00 1

_| © |185. Direccion \V; N
CR6 11N 10 ED TERRANOVA NS

166. Numero de matricula mercanti! \\7 “\[T62/Fecha de la matricula mercantil "
242 Q \\> |2024.05.0 4]

* 168. Teléfono w 169. Fecha de clerre

i 3 1<\3 %7 8 | o

¥ 160. Tipo de establecimiento P ehvaciivida
Establecimiento de comerci g 2( Coy"ercro por n}e{lor de productos farmacéuticos y medicinales, cosméﬁco| 4778 (
M 162, Nombre del establecimiento: SN’

t DROGUERIA FARMART LTDA ANSERM

163, Departamento M 164, Giudad/Municipio -
Caldas /\

Anserma
. T~ 17 042
165. Direccién x\//
CR5 8 071LC 2
' 166. Ntimero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
237528 2024052 1]
168, Telélono 168. Fecha de cierre
| L

Fecha generacién documento PDF: 21-11-2024 07:15:37AM




DIAN

Establecimientos

Formulario de! Registro Unico Tributario

x

Espacio reservado para fa DIAN

4, Nimero de formulario

lIIJS 77|J)|JJ Bll

124

I

984(8020})

|

Pagina 27

141136531413

I

0014113653141 3

2NN

5. Numero de identificacién Tributaria (NIT)
9 0043

6. DV | 12. Direccién seccional
4 Impuestos de Caft

2 887

ﬁk}» ))’Buzén electrdnico

/R %ANN

sedes o negc}c’fowqmsotros / /

160. Tipo de establecimiento

Establecimiento de comerci g 2

161, Actividad econdmica

Comercio al por menor de productos farmacéuticos y medicinales os‘m\ﬂcd ?/
s /N

\)

162. Nombre ds establecimiento

DROGUERIA FARMART LTDA LA DORADA

2\ N

163. Departamento
Caldas

164. Ciudad/Municipio
1 7 | LaDorada

N

1 165. Direccion \)
CR3 12 18BRRCENTRO ™ N (/z @
166, Nimero de matricula mercantil 167. Fecha di icula \n(erc:f il
69418 C /z o 5.2 0|
168. Teléfono 169. Fpchd de ciémee” Q@
31830649738 / | o
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad aconémica ﬂ ( /\\ o
Establecimiento de comerci g 2 Comercio al por menor de prod cos)a /l}aceulcosy icinales, cosméucoF 47783
162. Nombre de establecimiento A\
DROGUERIA FARMART LTDA CIENAGA MAGDALEN
163, Departamento 64. CIudQU/Mmepio
2 Magdalena Jpxeugga N 189

165. Direcclén
CL18 20 05

Ly

57/ Fecha de la matricula mercanti

166, Nomero de matricula mercantil \\7 N
28 1 {@)8 /§¥>

2024052 1]

168, Teléfono

169. Fecha de cierre

3»@\0?6 %\ba

l 3 1 l

160. Tipo de establecimiento %G‘\Aclwl rré \c-/
” | Establecimiento de comerci @ 2< Coyermo l\por mepor de productos farmacéuticos y medicinales, cosmetlco’ 4773

162. Nombre del establecimiento:

N
/’_\
DROGUERIA FARMART LTDA RIGSUG|O,

163. Departamento
Caldas

N/

164, Ciudad/Municipio
Riosucio

8 165, Direccidn \\)/
CL 7 4 35BRRCENTRO

166. Ntmero de matricula mercantil

237474

167. Fecha de la matricula mercantil

2024051 8|

168. Teléfono

168. Fecha de cierre

3183064978

.

Fecha generacion documento PDF: 21-11-2024 07:15:37AM




"

D I A\ N" Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4, Nimero de formulario

(415‘77072124

Pégina

89984(8

28 de 33 Hoja 6

141136531413

1411365314

5. Nimero de Identificacidn Tributaria (NIT) 6. bV

9 004328287|4

‘12, Direccién seccional

\ 4. Euzon electrénico
Impuestos de Cali m ﬁ /

NS N

Establecimlentos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negof'ﬁ)wqm\otm / /

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmica \j
Establecimiento de comerci g 2 |Comercio al por menor de productos farmacéuticos y medlclnalesl,c‘osméhcd /7/\3\

o

162. Nombre del establecimiento

DROGUERIA FARMART LTDA CHINCHINA

AT

163. Departamento
Caldas 17

164, Cludad/Municiplo

Chinchina % A 1 7\4/

165. Direccidn
CL 12 8 21LC2BRRCENTRO

KA

166. Numero de matricula mercantil
27701

167. Focha de tmalyoula Mercdall \)

le’/\o ) 2420 5.2 1|

168, Teléfono

3183064978

4

169/9::‘15 de cx‘érzg)‘

Establecimiento de comerci g p |Comercio al por

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmica

menor de prod\ﬁos hcéutémlcmales cosmehcol; 4778

162. Nombre del establecimiento

DROGUERIA FARMART LTDA CARTAGO

RS

e LA -

163, Departamento
Valle del Cauca 7 6

164, CiudatMunici ipio

|Gartago 147

165. Direccién
CR4 14 73

N

166. Numero de matricula mercantil \\) 362/ Fecha de la matricula mercantil
114 Q \> |

202405,07|

168, Telélono % 169. Facha de cierre
3 1<\3 0,63 % | L

160. Tipo de establecimiento ( 1M acivida
Al

Establecimiento de comercl g

Cojiemwﬁr megior de productos farmacéuticos y medicinales, cosméticol 47783

(N

162. Nombre del establecimiento:

DROGUERIA FARMART LTDA M/}F}/(‘)-E‘I'\ALIA

163. Departamento

3 Caldas //—\\\/1 7

164. Cludad/Municipio

Marquetalia 4 4 4

CR2 5 09BRR SAN VICENT!

165. Direcclén \\E//

166. Niimero de matricula mercantil

6 89449

167, Fecha de la matricula mercantil

|2 024,052 2|

168, Teléfono

31883064978 -] ,

169. Fecha de clerre

I

Fecha generacién documento PDF: 21-11-2024 07:15:37AM




OIAN

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4. Nimero de formulario

Il

7072124

Pagina 29 de 33
141136531413
J]? 984(

802 ) 000014113653141 3

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)
9 004321887

6. DV { 12, Direccion seccional
4 Impuesios de Call

/\ /ZK\‘ pﬁuzon electrénico

)8, agencias, les, ofici

A\ NN
, sedes o negod’ofﬂq\?b\o‘ﬁss / /o~ ~

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci o 2

161, Actividad econémica

Comercio al por menor de productos farmacéuticos y medlclnalesl,cos;ej\ﬁd /7/\3\ \/

N

162, Nombre del establecimiento

DROGUERIA FARMART LTDA PALMIRA

163. Departamento
Valle del Cauca

164. Ciudad/Municipio
7 6 | Palmira ~N

165. Direccidn

CR28 33 65BRR CENTRAL

166. Numero de matricula mercantil

1-6 1 7

167. Fec% o \h‘{BI'Cu Q

6 8

168, Teléfono

3183064078

o

169/g=”h 3 de cidig? \g

1 I

160. Tipo ds establecimiento
Establecimiento de comerct g 2

Comercio

161. Actividad sconémica

al por menor de prodﬁps )a )'x;aceut co@wmales cosméucoF 47783

'162. Nombre del establecimiento

DROGUERIA FARMART LTDA SANTA MARTA 2

OIS

163. Depariamenlto
Magdalena

164, Cludati/Munid ipio
4 7 4San1a Marta

01

168, Direccidn

CR18 12 251C7 8 9 10BRR CENT‘R\O\\\V{J<@/>>

166. Numero de matricula mercantil \) ;BZ/Fecha de la matricula mercantil
28 1 Q \

|2 024053 0]

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

mo/s 7 8 | ,

] I

Establecimiento de comerci g Co/merclo

160. Tipo de establecimiento ( By 6Mactivida
A

z’?n« ‘?ba/

mepior de productos farmacéuticos y medicinales, cosméhcol 4773

\._/

162, Nombre del establecimiento:

DROGUERIA FARMART LTDA BABFTANQUILLA 2

163, Departamento
Atléntico

| A

164, Ciudad/Municipio
Barranquilla

08

01

165. Diraccion R\/
CR49C 80 264 ED KARTIE

166. Nimero de matricula mercantil

8 930

167. Fecha de la matricula mercantil

29

|2 024,053 0]

168, Teléfono

3183064978 |

169. Fecha de cierre

Fecha generacién documente PDF: 21-11-2024 07:15:37AM



w4 e

OIEAN

Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos o i A
Pagina 30 e 33 Hoja 6
Espacio reservado para la DIAN 4. Ndmero de formulario 141136531413
!!IJI!JJM’JH24899|8Il|llﬂu2‘(|)|)"0‘(‘1|1. J:I.4113653141 3
7N\
5. Ntimero de [dentificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional /1\4. uzén electronico
9 00432828T7|4 Impuestos de Cali /f\\ ﬁ
NSV ZANN
E: sucursales, oflcinas, sedes o neg e mc@h\\otros / / L v
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica \\\/ / . \:\9/
Establecimiento de comerci g 2 |Comercio al por menor de productos farmacéuticos y medicinalesl,c‘gsméticdp,q, /7/_7\/\3 -
162. Nombre de! establecimiento \7 M
DROGUERIA FARMART LTDA VALLEDUPAR 2 f p
EN
163. Departamento 164, Cludad/Municipio M \’y
Cesar 2 0 | Valledupar ~ ~ 00t '
¥ 5. Direcaion AN ‘Z‘.‘;
“ICR9 10 14 BRR NOVALITO /N
166, Nuimero de matricula mercantil 167. Fecha dgfprialridula nercdayl \\> —
2108005 A VP00 5.8 0]
168. Teléfono 169. Fpeha de cldrg” \‘@
3183064978 /eO);w I ]
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmica \ f\\
i Comercio al por menor de prodiio os/\ar acéuticos y medicinales cosméticoF
Establecimlento de comercl o 2 qJote ) ,ﬂ} CUIgOg ) s d ) 4773
162. Nombre del establecimiento \V/ S’
DROGUERIA FARMART LTDA PEREIRA 2 /) K N .

163. Departamento

Risaralda 6 6

164. CludauAdunicipio ~
Poreira

001

1685, Direccién

\/ ~
AV DE AGOSTO 30 46 07 BRRMARAYAN \ § .

166. Ntimero de matricula mercantil NS ~N
18 249N 7 4 \)

62/ Fecha de la matricula mercantil

|2 024053 1]

Y

31@\30

168. Teléfono

A

2 2 I

160. Tipo de establecimiento
‘|Establecimiento de comerci

% 169. Fecha de clerre
MNo\7"8 |
i’

N6t actida s
2( Coyn’}rciopkpor menor de productos farmacéuticos y medicinales, cosméticol 4773

N’

162, Nombre del establecimiento:

p—y
DROGUERIA FARMART LTDA PENSIRVANIA

O

163. Departamento \.j
17

Caldas //-\\\/

164. Ciudad/Municipio
Pensilvania

541

8 165. Direccidn w/
CR7 5 50

166, Numero de matricula mercantil

6 9558

167. Fecha de la matricula mercantil

[2024053 1]

168. Teléfono

168. Facha de cierre

3183064978 |

Fecha generacién documento PDF: 21-11-2024 07:15:37AM




DIAN

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para fa DIAN

4. Nimero de formulario

(415)77072124

Pagina

89

984(8020)

31

00

141136531413

l

0014113653141 3

5. Nimero de Identificacion Tributaria (NIT)

900432887

6. DV
4

Impueslos da Cali

12, Direccion seccional

/-\ ﬁ&\&buzén electsonico

INSEZI7ANN

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negocfmq\o\otros / /

160, Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci g

161. Actividad econdmica

2

Comercio al por menor de productos farmacéuticos y medicinalesi,eos

NN

162, Nombre del establecimiento

DROGUERIA FARMART LTDA SABANALARGA

PN\

163. Departamento
Atldntico

- 164, Ciudad/Municipio

Sabanalarga

08

N

165. Direccion

CR21 22 09LC8Y9CCLAHACIENDA

2 \’@3

166, Ntmero de matricula mercantil

8983751

167. Fecha/de’l\<mn%\n{erca gl
20 6,1 2]

168. Teléfono

3183064978

169. F O 3 de cidng? - I\@ |

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci @

161. Actividad econdmica

2

13 1
Comercio al por menor de prodcﬁ% )a }x}aceut(os y rgllclnales cosméhcoF 4

7 7

3

162, Nombre del establecimiento

DROGUERIA FARMART LTDA PAMPLONA

@

163. Departamento
Norte de Santander

164. CiudaMuric]

lona

5 4P

518

165. Direccidn

CL5 7 54 BRR SANTO DOMINGO

\\5 //

166, Nimero de matricula mercantil

32 34@) VA\>

WFecha de la matricula mercantil

|2024086,12]

168, Teléfono

3 ii\s 3 o,s\%»s

169. Fecha de clerre

L

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci g

Meadtividages m@
2( Coy'l\,ercio {

por menor de productos farmacéuticos y medicinales, cosme’tico| 4 7 7 3.

162, Nombre del establecimiento:

N’

DROGUERIA FARMART LTDA 'CLIJC‘U'FQ

163. Departamento
Norte de Santander

*| Cucuta

164. Ciudad/Municipio

01

165. Direccion
AV4 12 25 29AV 4 1

(N5
2%@/2Y13BR

R EL CENTRO

166, Numero de matricula mercantil

460221

'167. Fecha de la matricula mercantil

[2024.086,1 2]

168, Teléfono

3183064978

169, Fecha de clerre

L. |

Fecha generaclon documento PDF: 21-11-2024 07:15:37AM




D I N\ N‘ Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Pégina 32 de 33 Hoja 6

Espacio reservado para [a DIAN 4. Ntiimero de formulario 141136531413

UV

07212489984 000014113653141 3
2NN
5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direcclon seccional \ }\4 %uzén electrénico
9004321818T7|4 {mpuestos de Cali ('-\ /
RNV ANN
Establecimlentos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o neggc’@aer{t?g\a'r/os / 7 L~ v
160, Tipo de establecimiento 161, Aclividad econémica \} \:;\9/
Establecimiento de comerci ( 2 |Comercio al por menor de productos farmacéuticos y medlcinalesl,d'osméticd /7//7?‘3‘
162. Nombre det establacimiento \\7/\/ N U
DROGUERIA FARMART LTDA OCANA 2N LT
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio M N
Norte de Santander 5 4 | Ocafa 1\% ~49
165. Direccién
CL 11 21 29 ED MIXTO BULEVAR PLAZA /N
166, Nttmero de matricula mercantil 167, Fect?@?nmﬁcu 1 hferednl
~
451902 . 12020 6.1 1]
168, Teléfono 169, Facha de cidig? t@
3183064978 /{)H | o]

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica \5
i § Comercio al por menor de prod clod Jaradéut cme icinales, cosmético
Establecimiento de comerci g 2 prodflolps jarmaceuticos y med ) F4 773

162, Nombre del establecimiento ( ( \V/ N~
DROGUERIA FARMART LTDA BUENAVENTURA /) AA& 4h I
163. Departamento 164. Ciuda\dll\dxmicfplo M
Valle del Cauca 7 6 |Buenaventura é 109
? 65 Direccion AVJ N

NKL;

186, Nimero de matricula mercantil / w\7 \?’GﬂFecha de la matricula mercantil
1o 76N \\> |2 0240606 -

168. Teléfono N 169. Fecha de clerre

31(&3\3 0,6\4%78 ] e

160. Tipo de establecimiento Y 6 actlvidh co}ﬁi@t:aj/
Establecimiento de comerci é( Co/rﬁ‘?rclolalkpor menor de productos farmacéuticos y medicinales, cosméllcol 4773 . @
162. Nombre del establecimiento: N’ ~
DROGUERIA FARMART LTDA SAI'(FF;\\BG‘SA DE CABAL
163. Departamento \\./' 164. Cludad/Municipio -
Risaralda //\\ 6 6 |Santa Rosade Cabal 68 2
8 165, Direcclén w/
CR13 27 40
166. Namero de matricula marcantil 167, Fecha de la matricula mercantil
8940009 [2024,06,17]
168. Teléfono 4 169. Fecha de cierre
3183064978 | o

Fecha generacién documento PDF: 21-11-2024 07:15:37AM




Formulario del Registro Unico Tributario

AN

Establecimientos
Pagina 33
Espacio reservado para la DIAN 4. Nimero de formulario 141136531413
‘l‘lll m " 212 4!!984(J|”||UH1 ”|4113

5. Numero de [dentificacion Tributaria (NIT) 6, DV | 12. Direccion seccional

9 0 0 432 8 8 7| 4 |'mpuestosdeCal

AN 2N

)/’Buzon electronico

\\J/ AN

- Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negof.’l(os-cqm\otros / /

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econdmica \/ C
Establecimiento de comerci (g 2 [Comercio al por menor de productos farmacéuticos y medlcinalesvcosmetl d 4 /7f.7\

Q

162, Nombre del establecimiento v
DROGUERIA FARMART LTDA SOLEDAD ﬁ p

163, Departamento 164. Ciudad/Municlplo U
Atldntico 0 8 | Soledad % ~7 5

1865. Direccidn \\)
CL18 24A 35TL3MZ10

166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha dga mn%\ﬁ(ercarK
415509 \ 20 5.3 1]

168. Teléfono 169, Fachq de cidre? Q’Q
3183064978 O |

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica ﬁ \ X
Establecimiento de comerci g 2 Comercio al por menor de prod\c o] ayx}a éutc icinales, cosméhcoF4 773

162. Nombre del establecimiento \/
DROGUERIA FARMART LTDA LA NOVENA

163, Departamento : 164, ctudahwxmwfpio
Valle del Cauca 7 6 jall 001

165. Direccién V o
CL9 46 371C 104

166. Nimero de matricula mercantil / ?‘W.’Fecha de la matricula mercantit
122q<? [Q\) 2024080 1|

168, Telélono m 169. Fecha de cierre
1\8 3 0/6\ 7 8 I |

)

160. Tipo de eslablscimiento 316?\‘\(:11&153 /orﬁ \c."/
Establecimiento de comerci g 2( Co/rr'fgrcio ‘por n}e{wr de productos farmacéuticos y medicinales, cosmélicol 477 3

162, Nombre del establecimiento: N
DROGUERIA FARMART LTDA JAMUND\I

163. Departamento \\J/ 164. Ciudad/Municipio
Valle del Cauca //_\\ 7 & |call 00 1

165. Direccion \\//
CR12 2 104 AP101ED

166, Nimero de matricula mercantil 167, Fecha de 1a matricula mercantil

1227072 |2 024072 3|

168, Teléfono 169, Fecha de clerre
31830640978 | o

Fecha generacion documento PDF: 21-11-2024 07:15:37AM







CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL,
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informaci6n del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR’, hoy viernes 10 de
enero de 2025, a las 07:17:51, el nimero de identificacion de la Persona Juridica, relacionado a continuacién, NO SE
ENCUENTRA REPORTADQO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Numero de identificaci"t’ihc‘tributgrio
No. Identificacion - 9004328874 .. o~ ... -
Cddigo de Verificacion 9004328874250110071751“

r e T &
: L
o %
Esta Certificacién es valida en todo el Territorio Nacional, siempre iy cuando el tipo'y ndmero consignados en el
respectivo documento de identificacién, coincidan con-los aquiregistrados. AR
N &t &

% . :
De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucién 220°dél 5 de octubre d¢:2094, la firma mecénica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Generd: WEB

CGR»=

Con el Cédigo de Verificacién puede constatar la autenticidad del Certificado. . #
:@ Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogoti D.C Pégina 1 de 1
Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.







CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

B CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informaci6n del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR’, hoy viernes 10 de
enero de 2025, a las 07:17:17, el nimero de identificacién, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL,

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacion 55150494 e _ m o
Cddigo de Verificacion 551504942501 10071717~ A

Esta Certificacién es vélida en todo el Territorio Nacional, siempre y.cuando el txpo y numero consignados en el
respectivo documento de identificacién, coincidan con los aqui registrados:™

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucién 220-del 5 de octubre de 2004 la firma mecdnica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales. g ” i

. Lo, e
faty 2 L
BN ‘;:?' 2 o
5. B g &
™~ CR % T“‘?‘b
i Poan- . - 5‘
i P
B i ¢
- g i L&
e w7 P
¥
>~ et
. g PR
H LB
>y
e ¥

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Generd: WEB

CGR===
Con el Cédigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado. .
@ Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071, PBX 5187000 - Bogotd D.C Pagina 1 de 1
Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.






e CERTIFICADO DE ANTECEDENTES B
15:57:37
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 do 1

GENERAL DE LA NACION - No. 261327869

Bogota DG, 10 de enero del 2025

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION cettifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIR)), la persona FARMART LTDA IPS identificado(a) con NIT nlimero 9004328874

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se

trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anoctaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 3o. y 4o. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anctaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que-se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las declisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores puiblicos y particulares que desempefien funciones piiblicas en
ejercicio de la accion de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector ptiblico, en los términos que
establezca la Constitucion Politica y Ia ley particular o demas disposiciones vigentes, El Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcién de contratos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion de antecedentes del aspirante en la pégina web:
hitps://www.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

QDb AMDN

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jefe Division de Relacionamiento Con El Ciudadano

ATENCION :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS.

- Divisién de Relaclonamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315; quejas @ procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www.pracuraduria.gov.co






[u] e [u]
S
o CERTIFICADO DE ANTECEDENTES e
“ 15:56:51
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hola 1 de Of

GENERAL DE LA NACION - No. 261327757

Bogota DC, 10 de enero del 2025

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) MARTHA LUCIA OVALLE SUAZA identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 55150494:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se

trate de nombramiento o posesién en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 3o. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades quese deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores ptiblicos y particulares que desempefien funciones publicas en
ejercicio de la accién de repeticion o lamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector puiblico, en los términos que
establezca la Constitucidn Politica y la ley particular o demds disposiciones vigentes. El Sistema SIR! reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. £n caso de nombramiento o suscripcién de contratos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacidn de antecedentes del aspirante en la pagina web:
hitps://www.procuraduria.gov.co/Pages/ceriificado-antecedentes.aspx

CATATRRERN

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jefe Division de Relacionamiento Con El Ciudadanoc

-

ATENCION :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS.

- Division de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315; quejas @ procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co







10/1/25, 7:13 a.m. Policia Nacional de Colombia

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales
La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 07:13:41 AM horas del 10/01/2025, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 55150494
Apellidos y Nombres: OVALLE SUAZA MARTHA LUCIA

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
m ‘ de conformidad con lo-establecido en el articulo 248 de la Constitucién Politica de
Colombia.

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la
Honorable Corte Constitucional, la leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS
AUTORIDADES JUDICIALES" aplica para todas aquellas personas que no registran
antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extincion de
la condena o la prescripcién de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el numero de identificacion y nombres,
correspondan con el documento de identidad registrado y solo aplica para el territorio
colombiano de acuerdo a lo establecido en el ordenamiento constitucional.

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes o acérquese a las
instalaciones de la Policia Nacional mas cercanas.

Direccidn: Avenida El Dorado #
75 — 25 barrio Modelia, Bogota
DC.

Atencién administrativa; Lunes a
Viernes 8:00 am a 12:00 pmy
2:00 pm a 5:00 pm

Linea de atencitn al ciudadano:
5159700 ext..30552 (Bogota)
Resto del pals: 018000910 112
E-mail: dipn,araic-
atc@policia.gov.co

(W Portal Unico

dela Repubhca Defensa Nacional de Contratacion A

Todos los derechos reservados.

htips://antecedentes.policla.gov.co:7005/WebJudiclal/formAntecedentes.xhtml

mn
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10/1/25, 7:22 a.m, Consulta RNMC

(@ Policia Nacional de Colombia

A (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

A Consulta Ciudadano

Ten o

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 10/01/2025 07:22:23 a. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°, 55150494 ,

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No, 107881652 . La persona interesada
podra verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional
digitando https://www.policia.gov.co, ment ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el
documento de identidad y la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es valida siempre y
cuando el nlimero de cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

LQ Nueva Busqueda H B Imprimir

== .;:3—} e TAZu i 515 9000

Policia Nacional de Colombia Eggﬂﬂgﬁ

Direccidn General - Cra, 59 N226 - 21

Centro Administrativo Nacional CAN, Bogota D.C. VI D A
] Linea de atencidn: 018000-910112

btomes s ®

R

@GQV.CO

hitps:/isrvenpe.policia.gov.co/PSC/irm_cnp_consulta.aspx 17







10/1125, 7:21 am., Consulla de Inhabllidades

CONSULTA EN LINEA DE INHABILIDADES DE QUIENES HAYAN SIDO CONDENADOS POR
DELITOS SEXUALES COMETIDOS CONTRA MENORES DE 18 ANOS

La Policfa Nacional de Colombia informa:

Que siendo 1a507:21:13 horas del 10/01/2025, el ciudadano identificado con cédula de ciudadania No. 55150494,
Apellidos y Nombres OVALLE SUAZA MARTHA LUCIA

NO REGISTRA INHABILIDAD

La presente consulta se tendrd en consideracién por la entidad o empresa FARMART LTDA , con NIT 900432887-4 y su

| utilizacién es exclusivamente dentro del proceso de seleccién al cargo, oficio o profesién, en cumplimiento de la Ley

1918 del 12/07/2018 “por medio de la cual se establece el régimen de inhabilidades a quienes hayan sido condenados

(-) por délitos sexuales cometidos contra menores, se crea €l registro de inhabilidades y se dictan otras disposiciones”y su

) Decreto Reglamentario 753 del 30/04/2019 “por medio del cual se reglamenta la Ley 1918 de 2018, con observancia de
las Leyes 1581 del 17/10/2012, 1712 del 06/03/2014 y demds normatividad rectora frente al tratamiento de datos.

i © Horario: Lunes a Viernes 8:00 am a 12:00 pm y 2:00 pm a 5:00 pm
i 9 Direccldn: Avenida El Dorado # 75 - 25 barrio Modelia, Bogota D.C.
. Teléfonos: 515 97 00 ext. 30552 (Bogota D.C.) | 01 8000 112 712 (resto del pals)

W Correo: dijin.araic-atc@policia.gov.co
Q@ Web: yw.policia,gov.co/dijin
CRIMINAL E INTERPOL @ Instagram: /dijinpolicia
©2025 . ¥ Twitter: @DIJINPclicia
P i
~‘, Presidencia de 2 Repitica @ Ministecio de Defensa Nac W Colombiz compea eficiente
R L

palicia.g 8080/ i QKHKgbJICDGOWSJKICzI4uTeQNySYPXP85iq1Irad2x1GFNW211848908831 n







ISuSatisfocciénesla Nuestral

LOS SUSCRITOS REPRESENTANTE LEGAL Y REVISOR FISCAL DE LA
SOCIEDAD FARMART LTDA

- CERTIFICACION DE PAGOS DE SEGURIDAD
SOCIAL Y APORTES PARAFISCALES
ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002

Nosotros, CARLOS ALBERTO ALVAREZ >0.RTIZ, identificado con la cédula de
ciudadania nimero:12.119.187 expedida en la ciudad de Neiva, y con tarjeta profesional
N® 31674 — T expedida por la Junta Central de Con‘tad\ores de Colombia, en mi condicion
de Revisor Fiscal de la sociedad FARMART I:TDA,,~co‘n Nit: 900:432.887-4, y la sefiora i
MARTHA LUCIA_ OVALLE SUAZA, identificada con la cedula de ciudadania N° - 1
55.150.494 expedida en la ciudad de Neiva, en mi calidad de Representante legal de ST
dicha sociedad, debidamente,,;ih/scrita en eliregistro|mercantil de la camara de comeércio 1
de Cali, luego de examinap’ffde acuerdo con lasjnormas de auditoria generalmente }
aceptadas en Colombia, los’estados financieros de/la compaiifa, certificamos el pago de 1
los aportes a seguridad social (pensién, salud y/ riesgos laborales) y de los aportes it
parafiscales (instituto colombiano de Biene;sta/r/ familiar ICBF, servicio nacional de A
aprendizaje SENA y caja de compensaciér‘l/farpiliar) pagados por la compafiia durante  —,
los dltimos seis (6) meses calendario legalmente exigibles a la fecha de la presente }
|
|
.

e .. . . YA .
certificacion, dichos pagos corresponden’ a l6s montos contabilizados y cancelados por

la compaiiia durante dichos 6 meses/.,L’o. anterior, en cumpl/in'iiento de lo dispuesto en el

articulo 50 de la ley 789 de 2002. _~ d
8 A

La presente certificacion, se expide con destino al INTERESADO T {’“ 3
\
|

I

Dada en Santiago de Cali, a los nueve (09) dias del mes de enero del afio: dos mil !
veinticinco (2025). §
|

v
,
P
;
i
o ~ e
T -

Q CAR{OS ALBERTOALVAREZ ORTIZ Al u LE SUAZA
Revisor Fiscal Representante Legal
C.C.N°12.119.187 C.C. N° 55.150.494
T.P.N° 31674 -T FARMART LTDA

® 317 6546343 -
= farmart99@hotmail.com

® www.farmartips.com
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> FORMATO UNICO ENTIDAD RECEPTORA

HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

-

e
Libertad y Orden

~ DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO ( O DE GASADA ) NOMBRES

Owalle, Sz - Horta ludg

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD PAlS

ce®ce O ras( No. 1SD 4a4q FROMQO| coL. @ extraniero O

LIBRETA MILITAR ¢

PRIVERACLASE (O secunpactase (O NUMERO DM

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCIQN DE CORRESPONDENCIA

FEcHA  pla [1,6] mes [o3] avo @b 4] | G 44 sC 43

PAlS Colombia rais Colombie perto _Yolle del tauee
DEPTO Huilo municieio Calt

MuNicieio  Néwg TELEFONO 4019362 EMAL Farmarlag lohue

~. 2

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACIGN BASICA Y MEDIA
MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO (LOS GRADOS DE 1. A 6o. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o. A 11c. DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIAY MEDIA }
: EDUCAGION BASIGA TITULO OBTENIDO: )
PRIMARIA ‘ 'SECUNDARIY, * | ‘MEDIA | FECHADE GRADO 3 ' _

o] 20| 30| 40 50 | o | 70  mo. | oo, | 10| 3¢ MES [:] ANO [:1 )
EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO) %
DILIGENGIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLUGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

TC (TECNICA), TL (TECNOLOGICA), TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA), UN (UNIVERSITARIA),

ES (ESPECIALIZACION), MG (MAESTRIA O MAGISTER), DOC (DOCTORADC O PHD), -
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (SI ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADDY * - NOMBRE DELOS ESTUDIDS | . - TERMINACION | No.DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS st | NO O TTULO OBTENIDO -+ | MES | AN FROFESIONAL

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FOWA, REGULAR (R), BIEN (B) O MUY BIEN (MB}

4 IDIoMA _tonaBlA | rotes | 1oESCRIEE )
R|B|MB|R |B |MB|R|B |M8




EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOJA.

RELACIONE SU EXPERIENGIALABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRIGTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL AGTUAL.
] EMPLEC'ACTUAL O CONTRATO.VIGENTE
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
. A
Famort [4da 1ps X | tolbmbig
DEPARTAMENTO MUNICIPIO -CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
3 - <

Ualle del tovcea Coli Fomuras SWolmol, com
TELEFONOS FECHA DE INGRESO ) FECHA DE RETIRO .
dovemy b2 pla [©4) mes (OA] avo (20,41 |oia [ ] mes [, Jano [ . . |
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION &
Lerenle Cm 44 Sc—43

EMPLEQ O CONTRATC'ANTERIOR ]

| EMPRESA D ENTIDAD PUBLICA PRIVADA eals
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
k4 *
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
olal .| mesl, lanol o Jioial ) mesl Jano[ . ]

CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION ..

EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO GCORREQ ELECTRONICO EN TIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESb FECHA DE RET 1RO

oial ) mes Jao o Jfoml | mesl lamol . 8

CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

EMPLEOC O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO :
4 pia |, | mesl Javo[ ol ] mes[ Janol ]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION




A—— ——

w v

FORMATO UNICO
aE . HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

NIRRT

RIENCIA

A3
INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES.

- T . léﬁ ! 7 ¥ TIEMPODEEXPERIENGIA )
R, It G
. " oc AC, L ~ . |.x ANOS . | MESES
SERVIDOR PUBLICO
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO = 18s

TRABAJAL;OR INDEPENDIENTE

. \TOTAL TIEMPO EXPERIENGIA

- FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA,

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE S () No () ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
— PATIRILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL D LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVIGIOS GON LA ADMINISTRACION PUBLICA.

PARATODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATQS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJADE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO So. DE LALEY 190/95).

Ciudad y fecha de diligenciamiento,

\

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDC PRESENTADOS COMO ",
SOPORTE. o

Ciudad y fecha NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000317770 PAGINA WEB: waww.dafp.govico







FORMATO UNICO ENTIDAD RECEFTORA

HOJA DE VIDA
PERSONA JURIDICA

peill -“"6. i ;-

DEPARTARLETY nnmmmmua nms FU"CI “ PUBUCH
(LEYES 190 DE 1995 Y 443 DE 1998)
RESOLUCION 580 DEL 19 DE AGOSTO DE 1999

SATEE ST = 5 Fa . PEIRETTReay TN T
R TR I . PR o AR HOR e . Mty i F ek o FLn e

RAZON SOCIAL O DENOMINACION FARMART LTDA
[Si6LA FARMARTLTDA [NT N, 900.432.887-4
PARA ENTIDAD O SOCIEDAD PUBLICA, DETERMINE ORDEN Y TIPO: PARA ENTIDAD O SOCIEDAD PRIVADA, DETERMINE CLASE :
ORDEN - TIPO
[,CUAL? (VERAL RESPALDO) CLASE (VERAL RESPALDO)
DOMGILIO PARA CORRESPONDENCIA IPA'S COLOMBIA IDEP ARTANENTO VALLE DEL CAUCA
MUNICIPIO CALI DIRECCION CALLE 9C # 44-30
TELEFONOS 3168340457 - 092 4019762 FAX IAPARTADO AEREQ

O T R R e S RV CTOLS NI L A e s O T
RELACIONE LOS PRINCIPALES SERVICIOS QUE OFRECE SU ENTIDAD O SOCIEDAD

N RRORE
L he ‘VN N

1 COMERCIO AL POR MAYOR DE PRODUCTOS FARMACEUTICOS 2 ACTIVIDADES DE LA PRACTICA MEDICA SIN INTERNACION
3 2
5 6
R O R s e R EN AN SR A N e A N R S R
RELACIONE LOS CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS QUE HA CELEBRADO, EMPEZANDO POR EL ACTUAL O ULTIMO
oo w8 F ENTIDAD,CONTRATANTE i7% . &° .. | PUB | PRIV | ~ TELEFONO: FECHATERMINACION:| ... % 'VALOR™"*“% .
EMSSANAR SAS ) X (092)5129200 31-dic-24 152.794.971.520
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE "evaristo garcia® E.S.E, X (092)6206000 30-sep-24 50,693,101,154
HOSPITAL DEPARTAMENTAL psiquiatrico universitario X {092) 2220043 31.dic-23 4.085.410.835
R A ok VT REE RES BN AN ER G R O AYD O D1 E RIA D O R A T Lt N
PRIMER APELLIDO OVALLE |SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA} SUAZA lNOMBRES MARTHA LUCIA
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION NUMERO IACTUA EN CARACTER DE : CAPACIDAD DE CONTRATACION
ccC. E CE. D PASAPORTE D 55.150.494 Representants Legal E Apoderado D S ILIMITADO
ACTUANDO EN CALIDAD DE REPRESENTANTE LEGAL O :\.F;ODERADO‘ MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE st D NO E ME ENCUENTRO INCURSO DENTRO DE LAS

CAUSALES DE INHABILIDAD O INCOMPATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL PARA CELEBRAR UN CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS (ART 1o. LEY 190 DE 1995).
(OBSERVACIONES :

—~
PARA TOW}@F&L&WIFICO QUE LOS DATOS POR Ml ANOTADOS, EN EL PRESENTE FORMATO SON VERACES (ART. 5o, LEY 180 DE 1995).

FIRMA.Vr( /‘{_, '/,)/ |FECHADEDILIGENCIAMIENTO 3110112025
Y O S

AEET PR
FER LGS

CERTIFICO QUE LA INF Aaul HASIDO FRENTE ALOS X QUE LA ENTIDAD O SOCTEDAD HA PRESENTADO COMO SOPORTE (ART 4o LEY 150 DE 195)
NOMBRE, CARGO Y FIRMA DEL RESPONSABLE CIUDAD Y FECHA







Hospital Departamental Psiquidtrico
Universitario Del Valle ESS.E.

“Salud Mental para todos con Calidad y Eficiencia®

LA SUSCRITA SUBGERENTE ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA DEL HOSPITAL
DEPARTAMENTAL PSIQUIATRICO UNIVERSITARIO DEL VALLE -EMPRESA SOCIAL DE
ESTADO

CERTIFICA QUE:

La sociedad FARMART LTDA, identificada con NIT 900.432.887-4., representada por MARTHA LUCIA
OVALLE SUAZA, mayor de edad, identificada con la Cédula de Ciudadanta No. 55.150.494, suscribio
con el HOSPITAL DEPARTAMENTAL PSIQUIATRICO UNIVERSITARIO DEL VALLE -EMPRESA
SOCIAL DE ESTADO, los siguientes contratos de Prestacion de servicio farmacéutico, los cuales se
gjecutaron a satisfaccion:

NRO. DE CONTRATO GJ 004-2023

SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS, DISPOSITIVOS MEDICOS
E INSUMOS MEDICOS DEL PLAN DE BENEFICIOS EN SALUD
(PBS) Y FUERA DE EL (NO PBS), QUE SEAN REQUERIDOS
MEDIANTE FORMULA PRESCRITA POR LOS PROFESIONALES
DE LA SALUD DEL HOSPITAL DEPARTAMENTAL
PSIQUIATRICO UNIVERSITARIO DEL VALLE E.S.E, PARA LA
ATENCION EN SALUD DE LOS USUARIOS DE LOS SERVICIOS
HOSPITALARIOS Y AMBULATORIOS. CUBRIENDO LOS
OBJETO CONTRACTUAL PROCESOS  DESCRITOS PARA EL  SERVICIO
FARMACEUTICO, SEGUN RESOLUCION 1403 DE 2007 Y |
CAPITULO 10 DEL DECRETO 780 DE 2016, PROCESOS
PRIORITARIOS: ADQUISICION HASTA SU DISPOSICION FINAL
Y ESPECIALES COMO FARMACOVIGILANCIA,
TECNOVIGILANCIA Y ATENCION FARMACEUTICA Y
ADECUACIONES EN DOSIS UNITARIA PARA SOLIDOS,
SEMISOLIDOS Y LIQUIDOS, ESTERILES Y NO ESTERILES.
TIPO DE CONTRATO Contrato de Prestacion de Servicios Farmacéuticos
FECHA DE CONTRATO Enero 01 de 2023
FECHA TERMINACION DE CONTRATO | Febrero 28 de 2023
OCHOCIENTOS NOVENTA Y NUEVE MILLONES QUINIENTOS
VALOR DEL CONTRATOENPESOS | () peNTa MIL MCTE (8898540, 000.00)
OBSERVACION Ejecutado

Calle 5° 80-00/PBX: 3223232/ Santiago de Cali, Colombia
ventanillaunica@psiquiatricocali.gov.co www.psiquiatricocali.gov.co
NIT. 890.304.155-8
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Hospital Departamental Psiquidtrico
Universitario Del Valle ES.E.

“Salud Mental para todos con Calidad y Eficiencia*

NRO. DE CONTRATO

GJ 024-2023

OBJETO CONTRACTUAL

SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS, DISPOSITIVOS MEDICOS
E INSUMOS MEDICOS DEL PLAN DE BENEFICIOS EN SALUD
(PBS) Y FUERA DE EL (NO PBS), QUE SEAN REQUERIDOS
MEDIANTE FORMULA PRESCRITA POR LOS PROFESIONALES
DE LA SALUD DEL HOSPITAL DEPARTAMENTAL
PSIQUIATRICO UNIVERSITARIO DEL VALLE E.S.E, PARA LA
ATENCION EN SALUD DE LOS USUARIOS DE LOS SERVICIOS
HOSPITALARIOS Y AMBULATORIOS. CUBRIENDO LOS
PROCESOS  DESCRITOS PARA EL  SERVICIO
FARMACEUTICO, SEGUN RESOLUCION 1403 DE 2007 Y
CAPITULO 10 DEL DECRETO 780 DE 2016, PROCESOS
PRIORITARIOS: ADQUISICION, HASTA SU DISPOSICION
FINAL Y ESPECIALES COMO  FARMACOVIGILANCIA,
TECNOVIGILANCIA Y  ATENCION  FARMACEUTICA,
ADECUACIONES EN DOSIS UNITARIAS PARA SOLIDOS,
SEMISOLIDOS Y LIQUIDOS, ESTERILES Y NO ESTERILES Y
LOS ASPECTOS RELACIONADOS CON EL SERVICIO
FARMACEUTICO Y PREPARACION Y/O ADECUACION DE
MEDICAMENTOS CONTEMPLADOS EN LA RESOLUCION 2378
DE 2008

TIPO DE CONTRATO

Contrato de Prestacion de Servicios Farmacéuticos

FECHA DE CONTRATO

Marzo 01 de 2023

FECHA TERMINACION DE CONTRATO

Diciembre 31 de 2023

VALOR DEL CONTRATO EN PESOS

CUATRO MIL CUATROCIENTOS NOVENTA'Y SIETE
MILLONES SETECIENTOS MIL PESOS MCTE ($4.497.700.
000.00)

OBSERVACION

Ejecutado

mil veinticuatro (2024).

Nota: Se anulan Estampillas

Proyecto: Alexander Hemnandez Correa. Profesional Universitario

BETH SANDOVAL MILLAN
SUBGERENTE ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA

La presente certificacion se expide a solicitud del interesado en Santiago de Cali el dia 22 de enero de! afio Dos

0k

!

Calle 5° 80-00/PBX: 3223232/ Santiago de Cali, Colombia
ventanillaunica@psiquiatricocali.gov.co www.psiquiatricocali.gov.co

NIT. 890.304.155-8
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. ESTADO DE SITUACION FINANCIERA .3;”

: FARMART LTDA
£ NIT: 900.432.887-4 -
, VALORES EXPRESADOS EN PESOS COLOMBIANOS
'A: DICIEMBRE 31 DE 2023 ¢

Ay i

VIGILADO (8
Supersclud

PASIVOS
ACTIVO,CORRIENTES £ %, . T e O ‘PASIVO:GORRIENTE R T 4
EFECTIVO Y EQUIVALENTES 1, 344 589 881,29 OBLIGACIONES FINANCIERAS - ~ 208.584.231,11
CAJA 29.483.214,00 CORPORACIONES FINANCIERAS 208.583.231,11
BANCOS - 1.261.022.767,25 OTRAS OjB_L[G_ACIONES o _ _ . 1.000,00
CUENTAS DEAHORRO 54.083.900,04 PROVEEDORES, _ . i .. .. . i
DEUDORES: 4% o s o e T " 9,050.128:862, 77, NACIONALES 983,44
CLIENTES NACIONALES FACTURACION RAD 36.278.773.668,76 CUENTAS POR PAGAR A VALOR RAZONABLE . 900.682;556,575
CLIENTES NACION. FACT. RADICADA PRO 10.634.644.187,39 COSTOS Y GASTOS POR PAGAR 1.722.616.969,78
CUENTAS CORRIENTES COMERCIALES 249.567.713,00 DEUDAS CON ACCIONISTAS Y SOCIOS 0,00

CUENTAS POR COBRAR A SOCIOS
ANTICIPOS Y AVANCES RECIBIDOS
DEPOSITOS )

ANTC.IMPUEST.Y CONTRUB.O SALD.A FAV
CUENTAS POR COBRAR A TRABAJADORES

PRESTAMOS A PARTICULARES

DEUDORES VARIOS

DETERIORO . —
INVENTARIOS .. J 5

INVENTARIOS PARA SER CONSUMIDOS
MEDICAMENTOS

5.988.893.329,13 DIVIDENDOS O PARTICIPACIONES POR PA

4.588.844.611,99 ACREEDORES VARIOS .
316.000,00 IMPUESTOS GRAVAMENES, Y-TASAS A
6.077.588.531,86 RETENCIONE EN LA FUENTE

234.061.021,38 IMPUESTO DE INDUSTRIA'Y COMERCIO RE

199.366.712,29 DE RENTA Y COMPLEMENTARIOS
1.085.710,00 BENEFICIOS EMPLEADOS A CORTO PLAZO
~4.294,012.623,03 NOMINA POR PAGAR
8,160,233.776,00 CESANTIAS CONSOLIDADAS
0,00 INTERESES SOBRE CESANTIAS CONSOLIDA

7.293.108.306,11
857.125.469,89

PRIMA DE SERVICIOS CONSOLIDADA
RETENCIONES Y APORTES DE NOMINA

'MATERIAL MEDICO QUIRURGICO.
‘TOTAL ACTIVO CORRIENTES Y L =5

$ 69:453,952.520,06. VACACIONES CONSOLIDADAS

PASIVOS,ESTIMADOS Y PROVISIONES
PARA OBLIGACIONES LABORALES

[ACTIVOIND'CORRIENTE % % ok oy o

PROPIEDAD PLANTA Y EQUIPOS -
CONSTRUCCIONES EN CURSO

EQUIPO DE OFICINA

EQUIPO DE COMPUTACION Y COMUNICACIO
MAQUINARIA Y EQUIPO MEDICO CIENTIFI
EQUIPO DE TRANSPORTE

DEPRECIACION ACUMULADA
INTANGIBLES /T TV e
CREDITO MERCANTIL

DERECHOS

LICENCIAS -

+
‘

ki

DIFERIDGS | P e
GASTOS PAGADOSJ7 POR ANTICIPADO

CARGOS DIFERIDOS

fTOTAL ACTIVO-NO CORRIENTE . & . 7 §-

SAMRNAY

TOTAL ACTIVOS

51.200.694,79
126.864.902,00
*.2.127.211.751,18;
1.236.944.618,16
78.017.060,61
813.250.07241
845.290.332,99:
29,014.347,00
481.564,160,00
62.693.595,00
6.620.886,99
84.617.072,00
180.780.272,00

e

AR OTROSEASIVOS .-~ "0 T Al T144624571,93,
7.701.509,281,49 ANTICIPOS Y AVANCES RECIBIDOS 144,544.050,93
6.091.542.684,00 ,OTROS ANTICIPOS RECIBIDOS 80.521,00 o
1.975.435.927,37 TOTALPASIVO.CORRIENTE 5, © . iito s e iy A4 362180.437,22]

292,235.592,00
309.029.097,05 |PASIVO NO GORRIENTE & - o T o T & 3= "]
220.521.950,00 BANCOS NACIONALES 9.138.276.839,25
-1,187.355.968,93 DIFERIDOS * - »  1.386.133.853,20
7T T3H96,649.891,38, IMPUESTOS DIFERIDOS. 1.386.133.853,20

1.856.818.168,39
1.273.831.166,00

TOTALPASIVONO CORRIENTE.

ITOTAL PASIVOS, . %47 s orosdite ALl

”

o 10s 524 1410.692,45Y
. 54.886. 591 A29,57

65.000.557,00
“#1,172.459,530,96
34.445.710,00 CAPITALSOCIAL . S ", 5.526.800,000,03
APORTES SOCIALES 5.526,800.000,03
RESERVAS Y FONDOS N 2,178.839.445,29
RESERVA LEGAL - 1.973.108.024,57

RESERVAS OCASIONALES 205.731,420

RESULTADOS DEL EJERCICIO °
UTILIDAD DEL PRESENTE EJERCICIO
RESULTADOS DE EJERCICIOS ANTERIORES _
UTILIDADES ACUMULADAS EJERC. ANTERIOR
SUPERAVIT DE VALORIZACIONES

APORTES SOCIALESINVERSIONES

VALORIZACION DE PROPIEDAD PLANTA Y EQUIP

FL Y

47.021.
17.021 067 428 31

: 1,659,482,50;
1.659.482,50

. . 1.808,613.738,10:
877.184,213,10
1.031.429.525,00

TOTAL PATRIMONIO 8% e, 30 *»

$ 81.523.571.223,90 TOTAL PASIVOS + PATRIMONIO

=83, 26.636:980,094,23 1

$  81.523.571.223,90

Los suscritos, Representante Legal, Contadora Publica y Revisor Fiscal de la Empresa FARMART LTDA, hacemos constar que los saldos del ESTADO DE
SITUACION FINANCIERA a Diciembre 31 de 2023, fueron tomados fielmente de los libros de contabilidad y que la contabilidad se elaboré de conformidad a las

normas y politicas vigentes a la fecha de emision de los mismos.

MARTHA LUCIA OVALLE SUAZA
Representante Legal
FARMART LTDA

BIBIANA OVALLE BAHAMON
Contadora Ptbllca
TP No. 181591-T

S9ER2 ‘

CARLOS ALBERTO ALVAREZ O,
Revisor Fiscal
T.P, No. 31674-T







o ‘ Estado’de Resultados - E:RRLyORL ™™™ 7 .« 7 7%
“* -  FARMART LTDA "L

4 T NIT:800.432.887-4 VIGILADO @
_ VALORES EXPRESADOS EN PESOS COLOMBIANOS Supersqlu

DEL: 01 DE ENERO A: 31 DICIEMBRE DE 2023

+

-~ . .
. . - oo . -

CUENTA 2023
INGRESOS POR ACTIVIDADES ORDINARIAS '
INGRESOS POR OPERACIONES CONJUNTAS $ 35.833,177.962
INGRESOS PROPIOS DE LA ENTIDAD $ 155.895.401.087
DEV.REBAJAS Y DTOS EN VENTAS DE SER S 18.822.424.918

TOTAL INGRESOS OPERCIONALES: ==>

COSTOS DE VENTAS - %
PRESTADORES DE SERVICIOS
COSTOS MATERIALES Y SUMINISTROS A USUARI
TOTAL COSTOS DE VENTAS ==> )
UTILIDAD-BRUTA EN VENTAS

32.420.303.923
103.245.610.005

GASTOS OPERACIONALES
GASTOS POR ADM SUELDOS Y s 10.767.783.739,73
SALARIOS
GASTOS POR HONORARIOS s 112,218,800,00
GASTOS POR IMPUESTOS DISTINTOS A GASTOS s 670.314.835,14
ARRENDAMIENTOS OPERATIVOS $ 699,562.146,00
CONTRIBUCIONES Y AFILIACIONES $ 10.743.957,00
SEGUROS s 99.762.436,00
SERVICIOS $ 158,718.451,98
GASTOS LEGALES s 15.963.952,00
GASTOS DE REPARACION Y MANTENIMIENTO s 110.028.374,78
ADECUACION E INSTALACION $ 120,823.755,98
GASTOS DE TRANSPORTE $ 209.309.553,00
DEPRECIACIONES DE PPE s 395,388.965,00
OTROS GASTOS s 1.117.521.087,70
GASTOS POR DETERIORO EN NIIF s 4.042.726.948,00
1 ( CION $ ~18.530.867.002,31
$ . .18.709:373.199:74..

ORI -OTROS RESULTADOS INTEGRALES

OTROS INGRESOS NO OPERACIONALES =~ & ~w-$ ~  1.438.747.782,18
SERVICIOS $ 291.083.997,58
DESCUENTOS COMERCIALES Y FINANCIEROS $ 733,698.588,80
RECUPERACIONES s 397.577.047,67
INDEMNIZACIONES $ 4.890.166,00
DIVERSOS S 11.497.982,13
FINANCIEROS $ 2.022.113.612,11
GASTOS FINANCIEROS $ 2.022.113.612,11
OTROS GASTOS - _ =~ s 1104.939.941,50
OTROS GASTOS ) ) 1,104.939.941,50

INGRESOS NO.OP - GASTOS ND OP
UTILIDAD. ANTES DE' IMBUESTO =55

1.688.305,771,43
" 47.021.067.428;371;:

Los suscritos, Representante Legal, Contadora Publica y Revisor Fiscal, de la Empresa FARMART LTDA,
hacemos constar que los saldos de! ESTADO DE PERDIDAS Y GANANCIAS, por el periodo comprendido
del 1 de Enero al 31 de Diciembre de 2023, fueron tomados fielmente de los libros de contabilidad y que la
contabilidad se elaboré de conformidad a las normas y politicas vigentes a la fecha de emisién de los
mismos.

MARTHA LUCIA OVALLE SUAZA BIBIANA OVALLE BAHAMON CARLOS ALBERTO ALVAREZ O,
Representante Legal Contadora Pablica Revisor Fiscal
FARMART LTDA TP No. 181591-T TP No. 31674-T







. EARMART LTDA K
ST Y T NIT: 900.432.887-4 M
VALORES EXPRESADOS EN PESOS COLOMBIANOS 3

o A: DICIEMBRE 31 DE 2023

(Con cifras comparativas al: 31 de diciembre)

ESTADO DE SITUACION FINANCIERA COMPARATIVA | * .

»°

VIGILADO

Supersalud

{ACTIVO:CORRIENTE. w5 4 * "
EFECTIVO Y EQUIVALENTES e

.

 1.344.580.881,29

T T
i ) 1 .

(XD N S,

VARIACION _

877.113. 175 95 467.476 705 53%
CAJA Nos 29.483.214,00 32.108.833,35 -2.625.619 -8%
BANCOS 1.261.022.767,25 780.874.043,26 480.148.724 61%
CUENTA»S_”DE AHORRO . §4.083.900,04 64.130.299,34 =10.046.399 -16%
'DEUDORES AN s & e : 59.969.,128.862,77. = 34, 168 531 070,66 : . 25“ 0.597. 792' 75%
CLIENTES NAGIONALES EACTURACION RAD 36.278.773.668,76 6.082.874.477,72 30.195.899.191 496%
CLIENTES NACION. FACT. RADICADA PRO Nos 10.634.644.187,39 18.380.043.569,59 -7.745,399.382 -42%
CUENTAS CORRIENTES COMERCIALES 249,567.713,00 95.399.360,00 154,168,353 162%
CUENTAS POR COBRAR A SOCIOS 5.988,893.329,13 5.988.893,329,13 0 0%
ANTICIPOS Y AVANCES RECIBIDOS No8 4.588.844.611,99 197.150.949,24 4.391.693.663 2228%
DEPOSITOS 316.000,00 316.000,00 0 0%
ANTC.IMPUEST.Y CONTRUB.O SALD.A FAV No9 6.077.588.531,86 2.742.984.604,14 3.334.603.928 122%
CUENTAS POR COBRAR A TRABAJADORES 234.061.021,38 41,830.055,85 192.230.966 460%
PRESTAMOS A PARTICULARES 199.366.712,29 905.098.012,02 -705,731.300 ~78%
DEUDORES VARIOS Nob 1.085.710,00 - 1.085.710 0%
DEUDAS DE DIFICIL COBRO - - 0 0%
DETERIORO - - 4.294.012.623,03 - 266.059.287,03 -4.027.953.336. 1514%
INVENTARIOS: N e o ! ___8.150,233.776,00 .. 5.836,278,094,81 2. 313 968, 681 40%
INVENTARIOS PARA SER CONSUMIDOS No7 - 152,109.661,00 -152.109.661 -100%
MEDICAMENTOS 7.293.108.306,11 4.545,110.594,64 2.747.997.711 60%
MATERIAL MEDICO QUIRURGICO . _ 85712546989 1.139.057.839,17 281,932,369 -25%
{TOTALACTIVO CORRIENTE <7 o i3 1.69,453.952.520,06% | 40.881.922.331,42, ~28.572:030.179} 70%
ACTIVO.NO CORRIENTE: * P | . RIS I T D
PROPIEDAD PLANTA Y EQUIFOS : 7.701.509.261,49 - '8.116.816.462,44 ' .. -416.306.181F  -5,117%
CONSTRUCCIONES EN CURSO 6.091.642.684,00 6.091.642.684,00 0 0%
EQUIPO DE OFICINA .. 1.975.435.927,37 1.885.193.762,37 90.242.165 5%
EQUIPO DE COMPUTACION Y COMUNICACIO No10 292.235.592,00 292,235.592,00 0 0%
MAQUINARIA Y EQUIPO MEDICO CIENTIFI 309,029.097,05 279.424.913,00 29.604.184 1%
EQUIPO DE TRANSPORTE 220.521.950,00 428.521.850,00 -208.000.000 -49%
DEPRECIACION ACUMULADA - 1.187.355.968,93 -  860.203.438,93 -327.152.530 38%
INTANGIBLES . . i 2 i 3.195.649.891,39. | 3.178.580.891,39. 17.060.000: 1%
CREDITO MERCANTIL No11 1.856.818.168,39 1.856.818.168,39 0 0%
DERECHOS 1.273.831.166,00 1.273.831.166,00 0 0%
LICENCIAS R 65.000.557,00 47.940,557,00 .. 17.080,000 36%
‘DIFERIDOS. = ™ t T 1.172.459.630,96 | *1.154.676.305,96 7 17.883228  1,549%
GASTOS PAGADOS POR ANTlCIPADO No12 34.445.710,00 249.657.172,00 -215 211.462 -86%
'CARGOS DIFERIDOS _~ s .1.138.013.820,96 .. 904.919.133,96 ....233.004.687  25759%
{TOTAL ACTIVONO.CORRIENTE, .. «.*® 1 12.069.618.703;84 ] [ 12.449.981:659,79% +380,362.956]  -3,055%
§3%
PASIVO [ NOTAS| __2.023,00 %

IPASIVO CORRIENTE_ ™ 37 "%, . Y Poe e ooyl | s RO et I I
OBLIGACIONES FINANCIERAS ____ 208.584.231,11 1.625.256.058,00 A.417.671.827 -87%
CORPORACIONES FINANCIERAS No13 208.583.231,11 1.626.255.058,00 -1.417.671.827 -87%
OTRAS OBLIGACIONES - — 1.000,00 1,000,00 0 0%
PROVEEDORES .+ . . "% 77 39.136.786.983,44 . .. 21.417.980.468,30 . 17.717.806.515 83%
NACIONALES o o No14 39.135,786.983,44 21.417.980.468,30 17.717.806.515 83%
CUENTAS'POR:PAGAR A'VALOR RAZONABLE 1.900.682.566,57. '4,090.188.260,87. " :2,189.505.694: -54%
CUENTAS CORRIENTES COMERCIALES Not4 - 664.022.506,13 -664.022.506 -100%
COSTOS Y GASTOS POR PAGAR 1.722.616.969,78 2.870.815.484,28 -1.148.198.515 -40%
DEUDAS CON ACCIONISTAS Y SOCIOS - 475.200,000,00 -475.200.000 -100%
DIVIDENDOS O PARTICIPACIONES 51.200.694,79 1.301.718,70 49.898.976 3833%
ACREEDORES VARIOS. 126.864.802,00 78.848.551,76 48.016.350 61%
IMPUESTOS GRAVAMENES Y TASAS - . 2427.211.751,18 446.468.500,64 1.680.743.251" 376%
RETENCIONE EN LA FUENTE 1.235.944.618,16 373.009.322,14 862.935.296 231%
DE RENTA Y COMPLEMENTARIOS Nois 113.843.000,27 26.044.000,00 87.798.000 337%
IMPUESTOS GRAVAMENES Y TASAS 66.362.072,14 66.362.072 0%
DEE\IQUSTRIA Y COMERCIO 711.062.060,61 47.415.178,50 663.646.882 0%







‘BENEFIC]OS EMPLEADOS A'CORTO PLAZO 845.290.332,99 © = 494.853.245,00 - . 350.437.088; 71%
NOMINA POR PAGAR 29.014.347,00 19.067.795,00 9.946.552 52%
CESANTIAS CONSOLIDADAS 481.564,160,00 297.804.815,00 183.759.345 62%
INTERESES SOBRE CESANTIAS CONSOLIDA No16 62.693.595,00 28.728.625,00 33.964.970 118%
PRIMA DE SERVICIOS CONSOLIDADA 6.620.886,39 - 6.620.887 0%
VACACIONES CONSOLIDADAS 180.780.272,00 105.551.327,00 75.228.945 71%
RETENCIONES Y APORTES DE NOMINA 84.617.072,00 43.700.683,00 40.916.389 94%
PASIVOSESTIMADOS Y PROVISIONES', PRI AT B S I SO ;',;-o! 0%
PARA OBLIGAQIQNES LABORALES o No16 - - 0%
‘DIFERIDDS, &~ Tl i L B 3 R [N o, 0%
A . - . - .0 0%
OTROS PASIVOS . 144.624.571,93. . 278.877.849,70 -134,253.278 -48%
ANTICIPOS Y AVANCES RECIBIDOS 144.544,050,93 278.857.849,70 -134,313.799 -48%
INGRESOS RECIBIDOS POR TERCERDOS Not4 - 20.000,00 -20.000 -100%
OTROS ANTICIPOS RECIBIDOS o . 80.521,00 80.521 0%
ITOTAL PASIVOICORRIENTE: = F # * 44,362,180,437, 22j [728.364.624:382; 1 ' 18,0077556.055 56%
IPASIVONO:CORRIENTE "5, a1 L e P A | 3
BANCOS NACIONALES No13 9.138.276.839,25 5. 4sa 503.170,74 3.669.773.669 67%
[MPUESTOS DIFERIDOS 138613385320 1, 386 133,853 0%
V. : , 10.524, ¥ { 5.468.5 .»170174L 92%
TOTALPA ‘ 4 & (. 54.886.591.129.67/] | 33.823.127.553 25:‘.% 62%
||
CAPITAL SOCIAL T m T . 5.526.800.000,03 ~ 5.526.800.000,03 0%
APORTES SOCIALES . 5.526.800.000,03 . 5, 526 800.000,03 0%
RESERVAS Y FONDOS - 2178.839.445.29 *  1.660.911.704,29° : 7,747, 31%
RESERVA LEGAL 1.973.108.024,57 1.455.180.283,57 517.927. 741 36%
RESERVAS QCASIONALES 20573142072 .205.731,420,72 - 0%
“TRANSICION'AL NUEVO MARCO TE T ETTY TUTE231.514413,21 " Erj___'_m’:f::ﬂ;; 0%
TRANSICION AL NUEVO MARCO TE No20 - _.5.231.514.11321 ) T 0%
‘RESULTADOS DEL EJERCICIO "= ., _ 17.021.067.428,31. 15,479.277.409,83 14:742.238.573 226%
UTILIDAD DEL PRESENTE EJERCICIO 17.021.067.428,31 5.179.277.409,83 11.712.236.571 226%
RESULTADOS DE EJERCICIOS ANTERIORES 1.659.482,50 " 1.659.482,50 100%
UTILIDADES EJERCICIOS ACUMULADQS 1.659.482,50 1.659.482,50 100%
'SUPERAVIT DE VALORIZACIONES - 1.908.613.738,10 1.908.613.738,10 0%
APORTES SOCIALESINVERSIONES 877.184.213,10 877.184.213,10 0%
VALORI DE PROPIEDAD PLANTA Y EQUIP 1.031429.525,00 1,031.429,525,00 0 0%
HOTALRPATRIMONIO: 7 9~ Bargn o ok {'26:636,980:094,23% G 19.508:776.447,96 ~12.231.823.795! 63%
62%
MARTHA LUCIA OVALLE SUAZA BIBIANA OVALLE BAHAMON CARLOS ALBERTO ALVAREZ
Representante Legal Contadora Piiblica Revisor Flscal
FARMART LTDA TP No. 181691-T T.P. No. 31674-T
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¥« VALORES EXPRESADOS EN PESOS COLOMBIANOS

. ¢, Estado de Resultados Integral Comparativo - -
3 - . . 4

FARMART LTDA N W

NIT: 900.432,887-4 *- o T

S A: DICIEMBRE 31 DE 2023
(Con cifras comparativas al: 31 de DICIEMBRE)
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<. VIGILADO
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INGRESOS POR ACTIVIDADES ORDINARIAS

OPERACIONALES #

INGRESOS POR OPERACIONES CONJUNTAS No22 35.833.177.961,75 32.474.688.419,71
INGRESOS PROPIOS DE LA ENTIDAD 155.895.401.086,75 65.411,598.253,74
OTROS INGRESOS GENERADOS No21 - 69.404.800,00
DEV.REBAJAS Y DTOS EN VENTAS DE SER - - 18.822.424.918,10 -  5.363.708.757,98
COSTOS . - i

PRESTADORES DE SERVICIOS No23 32.420,303.922,99 28.129.599.520,88
COSTOS MATERIALES Y SUMINISTROS A USUARI 103.245.610.005,36 45.696.297.700,79
TOTAL COSTOS DE VENTAS
UTIEIDAD BRUTA:.EN-VENTAS == « ~ 73 i _"37.240:240.202,05'! | 18.766.085.493,82 !
ADMINISTRACION . . -

GASTOS POR ADM SUELDOS Y SALARIOS 10.767.783.739,73 4.465,128.226,25
GASTOS POR HONORARIOS 112.218.800,00 642.220.000,00
GASTOS POR IMPUESTOS DISTINTOS A GASTOS 670.314.835,14 379,335,895,03
ARRENDAMIENTOS OPERATIVOS 699.562.146,00 631.953.5689,75
CONTRIBUCIONES Y AFILIACIONES 10.743.957,00 7.978.700,00
SEGUROS 99.762.436,00 31.830.019,00
SERVICIOS No24 158.718.451,98 208.584.356,50
GASTOS LEGALES 15,963.952,00 37.009.057,50
GASTOS DE REPARACION Y MANTENIMIENTO 110.028,374,78 57.331.530,83
ADECUACION E INSTALACION 120.823.755,98 180.892.021,93
GASTOS DE TRANSPORTE 209.309.553,00 164.871.280,23
DEPRECIACIONES DE PPE 395.388.965,00 385.322.326,00
OTROS GASTOS — 1.117.521.087,70 1.211.513.617,51
GASTOS POR DETERIORO EN NIIF 4.042.726.948,00 15.875.450,00
TOTAL GASTOS OPERACIONALES ==>
UTILIDAD-ORERATIVA 583 7 5% 27 iv | .-18.709.373.199.74 | ! 10.346.2391423;19"
OTROS INGRESOS NO OPERACIONALES r 1.438.747.782,18 'i.266.098.733,40
SERVICIOS 291.083.997,58 263.065.513,29
DESCUENTOS COMERCIALES Y FINANCIEROS No25 733.698.588,80 77.571.547,37
SERVICIOS 157.555.239,78
RECUPERACIONES 397.577.047,67 177.122,559,32
INDEMNIZACIONES 4.890.166,00 2.234.569,00
DIVERSOS 11.497.982,13 _ 588,549.304,64
FINANCIEROS . ¢ ... T T No2B . 2.022.113.642,11 . . 1.831.214:233,88 .

GASTOS FINANCEROS
OTROS.GASTOS W how e W
OTROS GASTOS

1.831.214.233,88
. 4.601.846.512,88
4.601.846.512,88

3.358.489.542,04
90.483.802.833,01
69.404.800,00
13.458.716.160,14

80.314.171.414,91

4.290,704.402,11
57.549.312.304,57

' 61.840.016.706,68

6.302.655.513,48
530.001.200,00
280.978.940,11
67.608.556,25
2.765.257,00
67,932.417,00
49.865.904,52
21.045.105,50
52.696.843,85
60.068.265,95

10.066.639,00
93.992.529,81
4.026.851.498,00

10.066.582.658,91

13.8.407:572:049,32

e
fo i et {on X

. 172.649.048,78
28.018.484,29
656.127.041,43
157.555.239,78
220.454.488,35
2.655.597,00
577.051.322,51
190.899.378,23
190.899.378,23

- [3.496.906,571,38

3.496.906.571,38

VARIACION

10%
138%
-100%
251%

87%

15%
126%
84%
98%

141%
-83%
77%
1%
35%
213%
-24%
-57%
92%
-33%

-8%

120%
81%

14%
1%
846%
-100%
124%
118%
-98%
10%
10%
-76%
-76%

INGRESOS NO OP - GASTOS NO OP  ==>

UTILIDAD’ANTES DE IMPUESTO #5

1.688.305.771,43 5.166.962.013,36

U 5T 17.021.067,428,317 | 6.379.277:409,83

- 3.478.656.241,93 [E-141)

TSR TI0TIEAT] 229%

MARTHA LUCIA OVALLE SUAZA
Representante Legal
FARMART LTDA

BIBIANA OVALLE BAHAMON
Contadora Publica
TP No. 181591-T

oSt

CARLOS ALBERTO ALVAREZ O,
Revisor Fiscal
T.P. No, 31674-T
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Capital Social

CONCEPTO |

Diciembre de 2022
- 5.526.800.000,03

Aumento

Disminucion

Diciembc e 2023
5.526.800.000,03

Reservas y Fondos - 1.660.911.704,29 - 517.927.741,00 |- 2.178.839.445,29
Reservas ensanches futuros - - - -

Resultados Presente Ejercicio - 5.179.277.409,83 | 182.787.017.670,20 194.628.807.688,68 |- 17.021.067.428,31
Resultados de Ejercicios Anteriores
Superavit por Valorizacién
Transicion al nuevo Marco Té

- 1.659.482,50
- 1.908.613.738,10

|- 5.231.514.113,21

19.508.776.447,96

5.231.514.113,21
188.018.531,783,41

195.146.735.429,68 -

1.659.482,50
1.908.613.738,10

26.636.980.094,23

EoSRer?

CARLOS ALBERTO ALVAREZ O.

MARTHA LUCIA OVALLE SUAZA
Representante Legal
FARMART LTDA IPS

BIBIANA OVALLE BAHAMON
Contadora Publica
T.P. 181591- T

Revisor  Fiscal
T.P.No.31674-T







N° C.C EFECTIVO RECIBIDO POR CLIENTES .

FARMART LTDA. IPS. o L y

* i _ Nit: 900.432.887-4=  ~ VIGILADO
. ESTADO FLUJO. DE EFECTIVO -METODO INDIRECTO SUperSGIU
J s g il L) Ltdn A De Enero 1 A 31 de Diciembre 2023 '
o - (Cifras expresadas en COP)
PARTE A
ACTIVIDADES DE OPERACION

13 AUMENTO DEUDORES - 26.929.850.778,12
14 DISMINUCION INVENTARIOS - 2.317.219.030,19
16 AUMENTO INTANGIBLES - 17.060.000,00
17 DISMINUCION DIFERIDOS - 17.883.225,00
22 AUMENTO PROVEEDORES 17.717.806.515,14
23 AUMENTO CUENTAS POR PAGAR 7.081.234.411,54
24 AUMENTO IMPUESTOS GRAVAMENES Y TASAS 1.391.336.935,65
25 AUMENTO OBLIGACIONES LABORALES 309.520.698,99
28 AUMENTO OTROS PASIVOS - 128.253.277,77

EFECTIVO NETO PROVISTO EN-ACTIVIDADES DE OPERERACION (2.910.367.749,76)
PARTE B
ACTIVIDADES DE INVERSION
15 AUMENTO PROPIEDAD PLANTA Y EQUIPOS 236.136.387,95
EFECTIVO NETO PROVISTO EN Acrlvxngiiﬁs DE INVERSION : 236.136.387,95
PARTE B
ACTIVIDAES DE FINANCIAMIENTO
21 AUMENTO OBLIGACIONES FINANCIERAS 2.252.101.841,62
33 AUMENTO RESERVAS Y FONDOS 1.511,611.513,15
35 DIMINUCION TRANSICION AL NUEVO MARCO TECNICO - 3.845.380.260,01
36 DISMINUCION RESULTADOS DEL EJERCICIO 3.223.374.972,42
EFECTIVO;NETO. PROVISTO'EN: .ACTIVIDAES DE EINANCIAMIENTO. ™ "~ *: . " ;7 "|'$7,.2 7, "3,141.708.067,18 -
FLUJO DE EFECTIVO NETO TOTAL (A+B+C) $ 467.476.705,37
EFECTIVO Y EQUIVALENTE AL EFECTIVO AL INICIO DEL EJERCICIO $ 877.113.175,96

EFECTIVO Y EQUIVALENTE AL EFECTIVO AL FINALIZAR EL EJERCICIO 1.344.589.881,33

.

MARTHA LUCIA OVALLE SUAZA BIBIANA OVALLE BAHAMON CARLOS ALBERTO ALVAREZ
Representante Legal Contador Pablico Revisor Fiscal

T.P. 181591-T TP No. 31674-T
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esrecn. DE CONTADORES |

Certificado No:

200GEOCROODHGREDH

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador pubhco BIBIANA OVALLE BAHAMON% ldentlflcado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 36312584 de NEIVA (HUILA) Y Tarjeta Profesional No 181591-T Sl tiene vigente

su inscripcién en la Junta Central de Contadores y desde los tltimos 5 anos

NP S

n~:

NOREGISTRAANTECEDENTESDISCIPLINARIOS******************************

5
************************************S******************************

*******************************************é***********************
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Dado en BOGOTA alos 3 djas. del mes de Diciembre de 2024 con Vlgencxa ‘de (3) Meses contados

a partir de la fecha de su expedlmon T .
e “!.-'\_"\ * i‘ ;!——“{:’;;‘w'y‘ J )
s )Y ?
: fdm 1103 *g #f
Y SANDRA MILENA BARRIOS PULIDO N 4
N DIRECTOR GENERAL S

N

7
i i

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO’ EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

A

Para confirmar los datos y veraCIdad de este certlflcado lo puede consultar en la pagina web
www.jcc.gov.co digitando el nimero del certificado







2958 Ty s

5: ﬁ 0! {" T
§2§%§;%muﬁlc r%’o BElde
15 I3
5 %"i‘ f e“;p]g’“nre 3 (Eg\_‘u !u%{e R
ép 2 B 12D ;":,:‘UQ ' e
s i

ey

R

i O

S IR RS BB — 503

SJale o,

ol q‘i@’b Faeinis :<~<§“’$
= L5

vADonEsf
AT




N




(wvEo 36.312.584
EHAHARD

D S

.. ‘REPUBLICA DB COLOMBIA . . - -

IDENTIFICACION PERSOIAL
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14-AGO-2001 NEIVA
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UNIDAG JUNTA CENTRAL

ADMINISTRATIVA

esreciat DE CONTADORES

Cl

Certificado No:

OPODOOOPDDDOOBOD®

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
_QUIEN INTERESE

o
»
¢ Y =

~ar,

find T i

Que el contador publico CARLOS ALBERTO ALVAREZ ORTIZ ldentlflcado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 12119187 de NEIVA (HUILA) Y Tarjeta Profesional No 31674—T Sl tiene vigente
su inscripcidn en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de lnscnpcnon

N u

NO REGISTRAANTECEDENTES DISCIPLINARIOS******************************

******************************************************************

*********************«*********************************************
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Dado en BOGOTA a los 2 dlas del mes de Diciembre de 2024 con vugencxa de (3) Meses . contados

a partir de la fecha de su expedlmon“"" Ty :
P - oo ¥
3 - ¢ . ur”f 3
R AU g . . 3’ 5?
e /_\ . f: {i
. \ i1 h N ’j 3
s N ALY (4
ALY SANDRA MILENA BARRIOS PULIDO oL
W B DIRECTOR GENERAL 7
hs i I
g s ;,«,- F

ESTE CERTIFICA' ,O DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CONLO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999; DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

ﬂ“

] 2 >

Para confirmar los datos y veracidad'de este Qertificado;'lo puede consultar en la pagina web
www.jcc.gov.co digitando el ndmero del certificado
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- HOJA DE VIDA

INFORMACION PERSONAL
NOMBRES: Yuli Esperanza
APELLlDOSi - Urresta Chamorro
FECHA DE NACIMIENTO: 2 Enero de 1983
CEDULA DE CIUDADANIA: 29.508.375
EDAD: 32 arios
DIRECCION: Cra 85 D # 45-63 B/ Caney 3 etapa
ESTADO CIVIL: Casada
TELEFONOS: 304 466 0842 — 304 475 2916

CORREO ELECTRONICO: yulieu_1983@hotmail.com







FORMACION ACADEMICA

FORMAL:
BACHILLERATO:
COLEGIO: ~

ANO DE FINALIZACION:
CIUDAD:

TITULO OBTENIDO:

ESTUDIOS UNIVERSITARIOS:

ESCUELA:

ANO FINALIZACION:
CIUDAD:

TITULO OBTENIDO:

UNIVERSIDAD:

ANO DE FINALIZACION:
CIUDAD:

TITULO OBTENIDO:

Liceo Comercial Femenino

7 de Julio del 2000

- Florida Valle

Bachillerato Técnico con especialidad
en Comercio

Escuela Nacional superior para la
formacion De Técnicos en urgencias
Médicas (ERUM)

26 de Diciembre del 2003
Cali Valle

Auxiliar Téchico en Urgencias Médicas

Universidad Nacional Abierta y a Distancia
(UNAD)

17 de Diciembre del 2011
Palmira Valle

Tecndlogo en regencia de Farmacia

¥
3
b
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REFERENCIAS PERSONALES

NOMBRE: Judith Elvira Bello l‘ous

CARGO: Administradora Regional zona Occidente
EMPRESA LABORA: Audifarma S.A - Cali |
TELEFONO: | 311 367 9628

NOMBRE: C Viviana Albuja

CARGO: _ Analista de glosas y devoluciones
EMPRESA LABORA: Clinica de Occidente

TELEFONO: 311 302 0639

NOMBRE: - Luz Amalfi Gembuel

CARGO: Auxiliar de Servicic Farmacéutico
EMPRESA LABORA: Audifarma S.A - Cali

TELEFONO: " 316 353 1739- 669 2625

NOMBRE: Isbeiry Belalcazar

CARGO: ’ _ Auxiliar de Servicio Farmacéutico
EMPRESA LABORA: Cruz Verde Cali

TELEFONO: 301 233 8922

NOMBRE: Alba Nur Caicedo

CARGO: Auxiliar de Servicio Farmacéutico
EMPRESA LABORA: Audifarma S.A — Cali

TELEFONO: . 317 746 5079






- o s b g buai daa

DESEMPENO LABORAL

Desde 17 de Julio del 2004 me desemperie como Auxiliar de Servicio farmacéutico
en el Centro de Atencién Farmacéutico Tequendama, perteneciente a la empresa
Audifarma S.A dedicada a la entrega de  medicamentos y dispositivos médicos a
las diferentes entidades de salud ubicadas en la ciudad de Cali tales como
(Colmedica, Suratep, Sura Eps, Compensar, Comfenalco, Salud Total, Nueva Eps,
Famisanar), realizando dispensacién vy enirega oportuna de medicamentos y
dispositivos médicos.

Desde el 5 de Marzo del 2007 hasta el 15 de Noviembre del 2013 me desemperie
como Regente del Centro Atencion Farmacéutico Berlin pertenecientes a la
empresa Audifarma S.A , realizando funciones administrativas, mientras
terminaba mis estudios como Regente de Farmacia los cuales culmine el 17 de
Diciembre del 2011.

HABILIDADES PERSONALES

Estoy capacitada para realizar funciones administrativas en Centros de atencién
farmacéuticos, tengo un alto conocimiento de medicamentos, insumos y
dispositivos médicos. Ademas del control en la calidad de los medicamentos para
garantizar el cumplimiento de estandares de calidad, controlar la dosificacion
apropiada en las férmulas, garantizar el almacenamiento de medicamentos para
evitar su deterioro y caducidad.

Supervisar la recepcién, almacenamiento y distribucion de medicamentos
(dispositivos, insumos, MCE refrigerados).

Ademas tengo conocimientos en el desarrolic de programas de farmacovigilancia
y automedicaclon responsable, soporte farmacéutico y apoyo clinico.

Manejo y registro de formulas con medicamentos de Control Especial.

Supervisidon y coordinacion de las actividades del personal que labora en la
farmacia.

Por ofra parte me desempefio de manera competente con el sistema operativo
Windows y en el manejo de programas como Word, Excel, Power Point.
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-~ CERTIFICACION

Para todos los efectos legales, certifico que toda la informacién anotada por mi
en la presente Hoja de Vida es veraz.

Yuli Esperanza Urresta
Chamorro

CC29.508.375
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