Barranquilla enero 2022

Doctor(a)

GONZALO MARTIN GUTIERREZ DIAZGRANADOS
SUBSECRETARIO DE RENTAS.
DEPARTAMENTO DEL ATLANTICO.

Asunto: PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO EN LA SUBSECRETARIA DE RENTAS, ADSCRITA A
LA SECRETARIA DE HACIENDA DEL DEPARTAMENTO DEL ATLANTICO, EN LA EJECUCION DE LAS
ACTIVIDADES DEL PROGRAMA ANTICONTRABANDO DESCRITAS EN EL PLAN DE ACCION E
INVERSION 2020 DEL CONVENIO INTERADMINISTRATIVO PM 014 DE 2019 CELEBRADO CON LA
FEDERACION NACIONAL DE DEPARTAMENTOS.

Yo, ARIEL RAMBAL MEZA, identificado con la cédula de ciudadania No. 85.125.800, me permito presentar a
su consideracion la propuesta de servicios para la PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO EN LA
SUBSECRETARIA DE RENTAS, ADSCRITA A LA SECRETARIA DE HACIENDA DEL DEPARTAMENTO
DEL ATLANTICO, EN LA EJECUCION DE LAS ACTIVIDADES DEL PROGRAMA ANTICONTRABANDO
DESCRITAS EN EL PLAN DE ACCION E INVERSION 2020 DEL CONVENIO INTERADMINISTRATIVO PM
014 DE 2019 CELEBRADO CON LA FEDERACION NACIONAL DE DEPARTAMENTOS.

1. Actividades a desarrollar: (obligaciones especificas)

-Realizar las visitas a los establecimientos relacionados con produccién, almacenamiento, comercializacion,
expendio y distribucion de los productos sujetos al impuesto al consumo en el departamento del atlantico.

-Apoyo en la realizacion de operativos de control de contrabando.
-Cumplir con las demas obligaciones que se deriven de la esencia o naturaleza del contrato.

Tiempo de Ejecucion

El plazo para la prestacién de servicios sera durante ocho (8) meses desde el cumplimiento de los requisitos de
ejecucion del contrato.

Valor Total de la Propuesta

Los honorarios que se proponen seran de veintiséis millones nueve mil trescientos sesenta pesos M/C
($26.009.360) incluyendo todos los impuestos directos o indirectos

Cada pago debe estar precedido de la presentacion del informe de actividades, debidamente aprobado por el
supervisor.

Declaro no encontrarme incurso en ninguna de las causales de inhabilidad e incompatibilidad y demas
prohibiciones consagradas en la ley, para la suscripcién del contrato. Y autorizo a la entidad para que realice
las consultas de los antecedentes disciplinarios, fiscales y judiciales.

En los anteriores términos me permito dejar a su disposicidn la propuesta por servicios, esperando que satisfaga
las necesidades de esa entidad.

Atentamefes &

= A%
ARIEL RAMBAL MEZA
C.C 85.125.800
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POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

14729337954

8020) 000001472933795 4

4. Numero de formulario

7707212489984(

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional

N 2 Py
14. Buzén electrénico

8 5 1 2 5 8 0 0 2 Impuestos de Barranquilla 2
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacion 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 85125800 19841108
—_— 1 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento IBO. Ciudadiviunicipio
COLOMBIA 1 6 9 [Magdalena 4,7 Cerro'San Antonio 161
T
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre |34. Swros nombres
RAMBAL MEZA ARIEL LENRIQUE
35. Razén social
— N\
36. Nombre comercial 37/ Sigia
DN
UBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Atlantico 0 8 |Barranquilla 001
41. Direccion principal
CR17B 26 47
42. Correo electrénico arame86@hotmail.com
43. Codigo postal 44. Teléforic-1 3013835 80 7|45 Teléfono 2 3741796
CLASIFICACION
Actividad econdmica Ocupacion
Actividad principal Actividad secungaria Otras actividades 52 Ntmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codige 49, Féchavinivid Actividad 50. Codigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
[7a90fporsoraoff[ [\ J)) o | | |- |
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
seamola 0| | | | [ | o Iy | [ | [ [ [ [ ]
49 - No responsable de IVA
Obligados aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

SI|:| NO

59. Anexos

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: ljl

61. Fecha |2021 -01-03/09:49:35

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso.

Paréagrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

RAMBAL MEZA ARIEL ENRIQUE
CONTRIBUYENTE

984. Nombre
985. Cargo

Fecha generacién documento PDF: 03-01-2021 09:49:38AM



Barranquilla Enero 2022. -

Doctor(a)

GONZALO MARTIN GUTIERREZ DIAZGRANADOS
SUBSECRETARIO DE RENTAS.
DEPARTAMENTO DEL ATLANTICO.

Asunto: PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO EN LA SUBSECRETARIA DE RENTAS, ADSCRITA A
LA SECRETARIA DE HACIENDA DEL DEPARTAMENTO DEL ATLANTICO, EN LA EJECUCION DE LAS
ACTIVIDADES DEL PROGRAMA ANTICONTRABANDO DESCRITAS EN EL PLAN DE ACCION E
INVERSION 2020 DEL CONVENIO INTERADMINISTRATIVO PM 014 DE 2019 CELEBRADO CON LA
FEDERACION NACIONAL DE DEPARTAMENTOS.

Yo, FABIAN FIORILLO GAMERO, identificado con la cédula de ciudadania No. 8.76.498, me permito
presentar a su consideracion la propuesta de servicios para la PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO EN
LA SUBSECRETARIA DE RENTAS, ADSCRITA A LA SECRETARIA DE HACIENDA DEL
DEPARTAMENTO DEL ATLANTICO, EN LA EJECUCION DE LAS ACTIVIDADES DEL PROGRAMA
ANTICONTRABANDO DESCRITAS EN EL PLAN DE ACCION E INVERSION 2020 DEL CONVENIO
INTERADMINISTRATIVO PM 014 DE 2019 CELEBRADO CON LA FEDERACION NACIONAL DE
DEPARTAMENTOS.

1. Actividades a desarrollar: (obligaciones especificas)

-Realizar las visitas a los establecimientos relacionados con produccion, almacenamiento, comercializacion,
expendio y distribucién de los productos sujetos al impuesto al consumo en el departamento del atlantico.

-Apoyo en la realizacién de operativos de control de contrabando.
-Cumplir con las demas obligaciones que se deriven de la esencia o naturaleza del contrato.

Tiempo de Ejecucion

El plazo para la prestacion de servicios de ocho (8) meses contados desde el cumplimiento de ios requisitos
de ejecuciéon del contrato.

Valor Total de la Propuesta

Los honorarios que se proponen seran de veintiséis millones nueve mil trescientos sesenta pesos M/C
($26.009.360) inciuyendo todos los impuestos directos o indirectos

Cada pago debe estar precedido de la presentacion del informe de actividades, debidamente aprobado por el
supervisor.

Declaro no encontrarme incurso en ninguna de las causales de inhabilidad e incompatibilidad y demas
prohibiciones consagradas en la ley, para la suscripcion del contrato. Y autorizo a la entidad para que realice
las consultas de los antecedentes disciplinarios, fiscales y judiciales.

En los anteriores términos me permito dejar a su disposicién la propuesta por servicios, esperando que
satisfaga las necesidades de esa entidad.

amente, : l\ ‘
@L v 0 o IO Q;_D

FABIAN FIORILLO GAMERO
C.C 8.764.981

By
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POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

001469724593 6

(415)770 0) C

7212489984(802

14697245936

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

6. DV | 12. Direcci6n seccional

14./Buzén electrénico

8 7 6 4 9 8 1 8 Impuestos de Barranquilla 2
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 8764981 19841108
— — £, 1 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Atlantico 0 8 | Soledad 758
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
FIORILLO GAMERO FABIAN FERANCISCO
35. Razén social
36. Nombre comercial 37.Sigia
HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Atlantico 0 8 |Barranquilla 001
41. Direccion principal
CR40 84 25CA4
42. Correo electrénico fabianfiorillo2008 @hotmail.com
43. Cédigo postal |44. Teléfong 1 316389 25 (0 7|45 Teléfono 2 3395497
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52 Ntmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
[a921fpor11202f][ ~ || NN | | |- |
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
i S N [ I O O I
53. Cédigo | 2 0| | | | _J_-J__J_gL |
20- Obtencién NIT
Obligados aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

SI|:| NO

59. Anexos

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: ljl

61 Fecha [2020-07-

03/11:36:18 |

sancionatorios o de suspension, segun el caso.

Firma del solicitante:

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), deberad ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos

Paréagrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

FIORILLO GAMERO FABIAN FRANCISCO
CONTRIBUYENTE

984. Nombre
985. Cargo

Fecha generacién documento PDF: 07-01-2021 07:57:53PM



Barranquilla Enero 2022

Doctor(a)

GONZALO MARTIN GUTIERREZ DIAZGRANADOS
SUBSECRETARIO DE RENTAS.

DEPARTAMENTO DEL ATLANTICO.

Asunto: PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO EN LA SUBSECRETARIA DE RENTAS, ADSCRITA A -

LA SECRETARIA DE HACIENDA DEL DEPARTAMENTO DEL ATLANTICO, EN LA EJECUCION DE LAS
ACTIVIDADES DEL PROGRAMA ANTICONTRABANDO DESCRITAS EN EL PLAN DE ACCION E
INVERSION 2020 DEL CONVENIO INTERADMINISTRATIVO PM 014 DE 2019 CELEBRADO CON LA
FEDERACION NACIONAL DE DEPARTAMENTOS.

Yo, JUAN OSPINO FLORES, identificado con la cédula de ciudadania No. C.C 1.007.247.396, me permito
presentar a su consideracion la propuesta de servicios para la PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO EN
LA SUBSECRETARIA DE RENTAS, ADSCRITA A LA SECRETARIA DE HACIENDA DEL
" DEPARTAMENTO DEL ATLANTICO, EN LA EJECUCION DE LAS ACTIVIDADES DEL PROGRAMA
ANTICONTRABANDO DESCRITAS EN EL PLAN DE ACCION E INVERSION 2020 DEL CONVENIO
INTERADMINISTRATIVO PM 014 DE 2019 CELEBRADO CON LA FEDERACION NACIONAL DE

DEPARTAMENTOS.
1. Actividades a desarrollar: (obligaciones especificas)

-Realizar las visitas a los establecimientos relacionados con produccién, almacenamiento, comercializacion,
expendio y distribucién de los productos sujetos al impuesto al consumo en el departamento del atlantico.

-Apoyo en la realizacién de operativos de control de contrabando.

-Cumplir con las demas obligaciones que se deriven de la esencia o naturaleza del contrato.

Tiempo de Ejecucién

El plazo para la prestacion de servicios sera durante ocho (8) meses contados a partir el cumplimiento de los
requisitos de ejecucion del contrato.

Valor Total de la Propuesta

Los honorarios que se proponen seran de veintiséis millones nueve mil trescientos sesenta pesos M/C
($26.009.360) incluyendo todos los impuestos directos o indirectos

Cada pago debe estar precedido de la presentacién del informe de actividades, debidamente aprobado por el
supervisor.

Declaro no encontrarme incurso en ninguna de las causales de inhabilidad e incompatibilidad y demas
prohibiciones consagradas en la ley, para la suscripcion del contrato. Y autorizo a la entidad para que realice
las consultas de los antecedentes disciplinarios, fiscales y judiciales.

En los anteriores términos me permito dejar a su disposicién la propuesta por servicios, esperando que
satisfaga las necesidades de esa entidad.

Atentamente,

da 1/7A
AN OSPlN LORES

C.C 1.007.247.396
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POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

14639225578

01463922557 8

4. Numero de formulario

(415)770

0) C

7212489984(802

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional

14. Buzén electrénico

1 0 0 7 2 4 7 3 9 6 9 Impuestos y Aduanas de Santa Marta 1 9
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacion 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesién iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1007247396 20140422
—_—N — 1 1
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento |30. Citidac/Muicipio
COLOMBIA 1 6 9 |Cesar 2 >0 Chimichagua 175
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre |’34. Otrg's nombres
OSPINO FLOREZ JUAN CAMILO
35. Razén social
36. Nombre comercial 37 Sigla
VA WA A\ . NN
UBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Magdalena 4 7 | Santa Marta 001
41. Direccion principal
CL 23F 5B 82BRR GAIRA
42. Correo electrénico zhaifercamilo@gmail.com
43. Codigo postal 44. Teléfono 1 371 3398 7 4 3 8|45. Teléfono 2
CLASIFICACION
Actividad econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad.secundaria Otras actividades 52 Ntmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. codiga 49. Fecha inicio actividad 50. Codigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
i | |
8299f2o170214[| —~ | LY | |
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 8 7 ) 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
- I
seaola 0| | | [/NVNHRL | [ L L ]
49 - No responsable de IVA
Obligados aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

SI|:| NO

59. Anexos

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: ljl

61. Fecha |2019 -08-06 |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso.

Paréagrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

084. Nombre MENDOZA VELASQUEZ LUZ MARINA

985. Cargo Analista |

Fecha generacion documento PDF: 20-01-2021 12:34:26PM



Barranquilla Enero 2022.

Doctor(a)

GONZALO MARTIN GUTIERREZ DIAZGRANADOS
SUBSECRETARIO DE RENTAS.
DEPARTAMENTO DEL ATLANTICO.

Asunto: PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO EN LA SUBSECRETARIA DE RENTAS, ADSCRITA A
LA SECRETARIA DE HACIENDA DEL DEPARTAMENTO DEL ATLANTICO, EN LA EJECUCION DE LAS
ACTIVIDADES DEL PROGRAMA ANTICONTRABANDO DESCRITAS EN EL PLAN DE ACCION E
INVERSION 2020 DEL CONVENIO INTERADMINISTRATIVO PM 014 DE 2019 CELEBRADO CON LA
FEDERACION NACIONAL DE DEPARTAMENTOS.

Yo, ROBERTO CARLOS PEDROZA MOZO, identificado con la cédula de ciudadania No. 1.129.570.799 me
permito presentar a su consideracion la propuesta de servicios para la PRESTACION DE SERVICIOS DE
APOYO EN LA SUBSECRETARIA DE RENTAS, ADSCRITA A LA SECRETARIA DE HACIENDA DEL
DEPARTAMENTO DEL ATLANTICO, EN LA EJECUCION DE LAS ACTIVIDADES DEL PROGRAMA
ANTICONTRABANDO DESCRITAS EN EL PLAN DE ACCION E INVERSION 2020 DEL CONVENIO
INTERADMINISTRATIVO PM 014 DE 2019 CELEBRADO CON LA FEDERACION NACIONAL DE
DEPARTAMENTOS.

1. Actividades a desarrollar: (obligaciones especificas)

-Realizar las visitas a los establecimientos relacionados con produccion, almacenamiento, comercializacion,
expendio y distribucion de los productos sujetos al impuesto al consumo en el departamento del atlantico.

-Apoyo en la realizacion de operativos de control de contrabando.
-Cumplir con las demas obligaciones que se deriven de la esencia o naturaleza del contrato.

Tiempo de Ejecucion

El plazo para la prestacion de servicios sera durante ocho (8) meses desde el cumplimiento de los requisitos de
ejecucion del contrato.

Valor Total de la Propuesta

Los honorarios que se proponen seran de veintiséis millones nueve mil trescientos sesenta pesos M/C
($26.009.360) incluyendo todos los impuestos directos o indirectos

incluyendo todos los impuestos directos o indirectos

Cada pago debe estar precedido de la presentacion del informe de actividades, debidamente aprobado por el
supervisor.

Declaro no encontrarme incurso en ninguna de las causales de inhabilidad e incompatibilidad y demas
prohibiciones consagradas en la ley, para la suscripcién del contrato. Y autorizo a la entidad para que realice
las consultas de los antecedentes disciplinarios, fiscales y judiciales.

En los anteriores términos me permito dejar a su disposicion la propuesta por servicios, esperando que satisfaga
las necesidades de esa entidad.

Atentamente,

/Z—g@( Ao CQeéw-zm :

ROBERTO CARLOS PEDROZA MOZO
C.C 1.129.570.799
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POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

0) C

01473690369 9

7212489984(802

14736903699

(415)770
12. Direccién seccional

Impuestos de Barranquilla 2

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV

112957079 9|1

14./Buzén electrénico

IDENTIFICACION

26. Nimero de Identificacion

1129570799

25. Tipo de documento
2 |Cédula de Ciudadania 13

24. Tipo de contribuyente

Persona natural o sucesion iliquida

27. Fecha expedicion

20041015

30-Ciudad/Municipio

Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento
COLOMBIA 1 6 9 |Atlantico o/ 8 | Barranquilla 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
PEDROZA MOzO ROBERTO CARLOS
35. Razén social ~
36. Nombre comercial '37. Sigie
VNN

UBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Atlantico 0 8 |Barranquilla 001

41. Direccion principal

CR 62 75 16 BRR CO

42. Correo electrénico robertopedrozamozo@outlook.com

| 44. Tetétono-1 301623095 6 845 Telfono 2

43.Cédigopostat 0 8 0 0 1

3455618

CLASIFICACION

Actividad econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codlige 49. Pechavinicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
[7490f[2011,01,2 1] iy NN | | |- |
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
. S N [ I O O I
53. Cédigo |4 9 | | | | | | N |
49 - No responsable de IVA
Obligados aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 2 3
54. Codigo |57 Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN

Sl |:| NO 60. No. de Folios: ljl

59. Anexos

61 Fecha [2021-01-

28/09 : 08: 52 |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso.

Paréagrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Firma del solicitante:

Firma autorizada:

PEDROZA MOZO ROBERTO CARLOS
CONTRIBUYENTE

984. Nombre
985. Cargo

Fecha generacion documento PDF: 28-01-2021 09:11:19AM



	Valor Total de la Propuesta
	Valor Total de la Propuesta

