G/\ COASMEDAS

Cooperativa de Ahorro y Crédito

SOLI Cl TUD

DE REG STRO Y ACTUALI ZACI ON DE DATOS DE PROVEEDORES

Ci udad Fecha
Mot i vo Modi ficaci 6n: Creaci 6n de proveedor
Bogota D. C. 2021-12-31
Nonbre o Razén Soci al Tipo ID Namer o Docunento | D
MULTI SERVICICS 3D S. A S cc 900943829-1
Pagi na W\EB E- Mai
https://ww. mul ti s3d. com conercial @mul tiservicios3d.comco
\FORVAC ¢ Di recci 6n Ci udad Tel éf onos
BASI CA
Cra 110 # 77 b 03 Bogota D. C. 3103391395
Represent ant e Legal Car go Tipo ID Niarmrer o Docunento | D Fecha de Expedi ci 6n
Diana Mlena Quintero Villada Gerente CcC 66803370 1981- 05- 05

Tel éf onos
(601) 9084778

Cel ul ar
314 8431630

E- Mai

mul tiservi s3d@ut | ook. com




Nonbre del Contacto Comerci al Car go Tigo Namer o Docunento | D Fecha de Expedi ci 6n
Mbni ca Rodriguez Pinzén Correr ci al cC 52535822 1979-08- 21
Tel éf onos Cel ul ar E- Mai
(601) 9084778 3103391395 conerci al @rul tiservici os3d.com co
Nonbre del Contacto Area de Pagos Car go Tigo Niarrer o Docunento | D Fecha de Expedi ci 6n
Wendy CGonzal ez Silva Tesorera CC 1012429270 2022-08- 02
Tel éf onos Cel ul ar E- Mai
(601) 9084778 310 2368876 mul tiservi s3d@ut | ook. com
Acti vi dad Econdni ca Pri nci pal Coédigo ClIU
conercia

Ti po de Enpresa

ACTI VI DAL
ECONOM CA

Régi men comin ¢Cual ?: Régi men comin

Ti po de Soci edad

SOCI EDAD POR ACCI ONES SI MPLI FI CADA

) . ¢,Con cual Entidad Mont o Pronedi o de S
Oﬁigdyggga PaDbl i ca? Recur sos Detal |l e y Descripci 6n
PUbl i cos? $ Sonps una conpafiia con mas de 6 afios de experiencia en |la

di stribuci 6n de productos que henos incluido en un catél ogo base
o cualquier otro articulo segin |as necesidades del cliente, en
las I'i




OPERACI ONES | NTERNACI ONALES

JCual ?
SReal i za Sefial e | os
oper aci ones en ti pos de
noneda extranjera? transacci ones
Identificaci 6n de | os Accionistas o Asoci ados que Tengan Directa o Indirectanmente Mas del 5% del Capital Social, Aporte o

(en caso

de requerir

Parti ci paci 6n

mas espaci o debe anexarse |a rel acién):

Por su cargo,

actividad u oficio...

¢Esta usted obligado a
declaraci 6n tributaria en

Tipo ID| Nainero ID Nonbr e ;Manej a ¢Ejerce al gin ;Coza usted de otro pais o grupo de
recursos | grado de poder reconoci m ent o pai ses? Indi que cuél
publ i cos? publ i co? publico?

66803370 Diana Mlena Quintero Villada No No No

Activo Corriente:

$ $300° 000. 000

Pasi vo
Corri ente:

$ $100° 000. 000

Pasi vo Fi nanci er o:

$ $100° 000. 000

Activo Total:

$ $381.054.112

Pasi vo Tot al :

$ $34.806. 472

Fecha de Est ados:

Régi nen de | VA:

Decl arante de
Rent a:

S

Gran Contri buyente:

Aut or et enedor de
| VA

Aut or et enedor
de Renta:

Decl arante de | npuesto
I ndustria y Conercio:

Aut ori zaci 6n para Consi gnaci 6n o Transferencia a Cuentas Bancarias (I ndi spensabl e para realizar oportunanente |os pagos)

Abono en cuenta

Enti dad Nombre del
B ) Bancol onbi a Titular de la MULTI SERVICICS 3D S. A S
ancari a u
enta
Ti po de Niner o de Ci udad /
Cuent a Cuent a 555-000006- 18 Sucur sal Bar bosa - Sant ander




* Adjunte la certificaci 6n expedi da por el banco con la informaci én de la cuenta y no mayor a 30 dias de

expedi ci 6n

G ro en cheque

Los cheques seran girados a nonbre de |l a persona natural o juridica que aparece registrada en el RUT o en la
Canmara de Conercio y |levaran sello restrictivo de paguese por ventanilla Gnicanente al prinmer beneficiario. E
proveedor puede autorizar a una o varias personas para que reclanen | os cheques que se giren a su nonbre, para

ell o debe diligenciar la informacion solicitada a continuaci 6n con | os datos de | as personas que estaran
aut ori zadas.

G/\ COASMEDAS )
Cooperativa de Ahorro y Crédito SOLI I TUD DE REA STRO Y ACTUALI ZACI ON DE DATOS DE PROVEEDORES

AUTORI ZACI ON PARA EL TRATAM ENTO DE DATCS PERSONALES

CENTRALES
DE

En m calidad de representante |egal autorizd el tratam ento de datos personal es a COASMEDAS de conform dad con | o dispuesto en |a
Ley 1581 de 2012 y su Decreto Reglanentario 1377 de 2013, conp requisito para pertenecer a la |ista de PROVEEDORES DE COASMEDAS con
el fin de cunplir los paranetros operativos y |egales de registro, actualizacioén y visitas de evaluaci 6n. El tratam ento de ms datos
personal es, podra inplicar la recol ecci 6n, al macenamn ento, uso, circulaci6n, supresién, transm sién, transferencia y/o recepci 6n de

datos, para la finalidad con que fueron sum nistrados

RI ESGO,
MANEJ O
DE

AUTORI ZACI ON CONSULTA CENTRAL DE RIESGOS Y ADM NI STRACI ON DE | NFORMACI ON

NFORMAC! N

Y En m calidad de representante | egal declaro que toda |la informaci 6n que he sum nistrado es veridica y doy m consentiniento expreso

ORI GEN
DE

e irrevocabl e a COASMEDAS o a quien represente sus derechos o quien sea en el futuro el contratante o acreedor para:

FONDOS e Consultar en cualquier tienpo ante |las centrales de Riesgos o Central de Infornaci 6n autori zadas, el estado del docunento de

de la

i denti dad, el conportamniento
enpresa cono cliente o conb proveedor, el endeudamiento, |a informaci én conercial disponible o solicitar infornacién sobre
nuestras rel aci ones
conerci al es con otras entidades.

e Reportar a las entidades tributarias, aduaneras o judiciales la informaci 6n que requieran con el fin de cunplir sus funciones de

controlar y velar e
acatam ento de m s deberes constitucionales y |egales.




DECLARACI ON ORI GEN DE FONDOS

Yo identificado con el docunento de identidad No. Expedi da en
obrando en nonbre propio y/o conb Representante Legal de
identificada con NI T de conform dad con

Certificado de Existencia y Representaci 6n Legal Vigente, expedido por |a Camara de Conercio o certificado de registro o perniso de
funci onanm ento expedi do por |la autoridad conpetente de vigilancia y control, el cual se adjunta; de manera voluntaria y dando
certeza de que todo | o aqui consignado es cierto, realizo |a siguiente declaraci 6n, con el propoésito de dar cunplimento a lo

sefial ado en el Estatuto Organico del Sistema Financiero, ley 1474 de 2011 (Estatuto Anticorrupci 6n) y demés normas | egal es
Vigentes."

1 La actividad, profesion, oficio u objeto social propios o de |la enpresa que represento es licita y se ejerce dentro del nmarco
) legal y los recursos de |la misma no provienen de actividades ilicitas contenpladas en el Codi go Penal Col onbi ano

Los recursos que administro o ms recursos propi os provienen de |las siguientes fuentes (Detalle de |a ocupaci 6n, oficio,
prof esi 6n, actividad, negocio, etc. - No colocar genéricos conp por ejenplo: conerciante; especifique |as fuentes de donde
2. provi enen | os recursos, E . Capital de trabajo producto de compra y ventas de..., prestanps de Entidades financieras etc.).

3 Los recursos que se deriven de la relaci 6n conercial, contractual o juridica con Coasnmedas no se destinaran a |la financiaci6n
) de grupos terroristas o actividades terroristas

4 Que en la ejecuci 6n del contrato u orden de conpra, no contrataré ni tendré vincul os de ningdn tipo con terceros que realicen
) operaci ones o0 cuyos recursos provengan de actividades ilicitas

5 En caso de ser aceptado conp proveedor de COASMEDAS, |a informaci 6n solicitada sera actualizada anual mente; todo canbio sera
i nformado en su nmomento y que |la no actualizaci én de |la informaci 6n podra ser causal de retiro del registro de proveedores.

Firnmo conp constanci a de haber |eido, entendido y aceptado todo |lo anterior. Asi misno declaro que |a infornmaci 6n que he sumi nistrado es
exacta en todas sus partes.



Firma del Representante Legal

No. .
| D de:

NOTA ACLARATORI A1 La inposibilidad de confirmar la totalidad de |os datos Actualizados,
SENAL DE ALERTA.

Huel | a

asi conop cual qui er inconsistencia en | os msnos, seréa consi derada cono

Docunent o Per sona Nat ur al Per sona Juridica
Solicitud Registro de Proveedores - Actualizaci 6n de Datos. 1 1
Fot ocopi a del RUT (Prinera pagi na donde aparece el sello 1 1
"Certificado").
Certificado de Registro de Camara de Conercio - No mayor a un (1) . li 1
DACUVENTACH|ON nes. (si aplica)
REQUERI DA Fot ocopi a del Documento de Identificaci 6n del Representante 1 1
Legal .

Certificaci 6on Bancaria Reciente 1 1

Est ados Fi nanci eros (Bal ance General y Estado de Resultados) (si aplica) 1
certificados o dictam nados del afio i nnedi atanente anterior. P




Decl araci 6n del Renta del dltinop periodo gravabl e disponible. (si aplica) 1
Certificaci 6n de Conposici én Accionaria o Social (Docunmento Anexo). 1
Certificado de aplicaci 6n de normas de prevenci 6n LA/ FT (Suj et os 1
obl i gados - Documento Anexo) .
Portafolio de Productos y/o Servicios ofrecidos 1 1
*Espaci o para uso exclusivo de COASMEDAS
Fecha Entrevi sta: Funci onari o que confirma |a |Infornmacion: Car go:
HNTREVI STA
MELEFONI CA
DE ; Firma Funcionario de Fecha de
\FORMACH ¢ Concepto Entrevista COASNEDAS Apr obaci 6n
Concept o de Aprobaci 6n
CONCEPT(
Concepto Verificaci on Referencias y APROBACI ¢
Val i daci énes Firma de quien validé
¢El proveedor es Firma Jefe de Area / Oficina
CONCEPTO acept ado?
VALI DACI ON




FO8-
91-18-
V1



