ANDREA CAROLINA PAREDES RAMIREZ
NIT. 63559326-
G

DEPORTIVOS MISTER CHARLY'S

ey

MisTEs CHasLY's

D I N Formulario del Registro Unico Tributario
POR UNA COLOMEIA WAS HONESTA
2. Concepto Actualizacion de oficio
4. Numero de formulario 14724745094
!]15)7707212]&“9[]4(BJZJ) 000001472474509 4
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional ‘ 14. Buzon electrénico
63559326 ‘ 5 [Impuestosy Aduanas de Bucaramanga 4 1
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 63559326 - 20030430
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento 30. Citdad/Muriicipio
COLOMBIA 1 6 9 |Santander 6 -8 Bucaramanga 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34. Otres nombres
PAREDES RAMIREZ ANDREA CAROLINA
35. Razén social
36. Nombre comercial 37-Sigla
DEPORTIVOS MISTER CHARLY'S |
UBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Santander 6 8 | Bucaramanga 001
41. Direccién principal
CL9A 25 41
42. Correo electrénico rosalbacapacho@hotmail.com
43. Codigo postal ‘ 44. Teléforo 1 6 8 3 3 2 2 2|45. Teléfono 2 3203294046
CLASIFICACION
Actividad econémica Ocupacién
Actividad principal Actividad seCundaria Otras actividades 52. Namero
46.Codigo  47. Fecha inicio actividad 48.Codiga_ 49, Fecha inicio actividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
[4 76220041 130]||[4 77 1[}20041/13 0] 4 7609[a77 2] |1 21 0] \ 1
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 8, 7 e} 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
sscoso|s |1 aa 2fasls/g[ N R [ [ | [ [ [ [ [ [ L[]
05- Impto. renta y compl. régimen ordinar
14- Informante de exogena
42- Obligado a llevar contabilidad'
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA
52 - Facturador electronico
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
I oo L
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcion en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacién
Para uso exclusivo de la DIAN
59. Anexos Sl D NO 60. No. de Folios: 61. Fecha ‘2020 -11-24/12:54:35 ‘
Lai i i 3 a través del io oficial de i ipcién, D 1, 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 | girma autorizada:
inexactitud en alguno de los datos ini se an los ini
sancionatorios o de suspension, segun el caso.
Paragrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016
Firma del solicitante: 984. Nombre  ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA
985. Cargo

Fecha generacion documento PDF: 10-06-2022 10:51:46AM

Calle 9° 25- 41 Bucaramanga Teléfonos 6833222
mistercharlys@hotmail.com

— Mévil 3203294046
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CIA FINANCIERA

omBIA

SUPERINTEN:

VIGILADO

Bogota D.C., 11 de julio de 2022

Sefiores
A QUIEN PUEDA INTERESAR
Ciudad

Nos permitimos certificar que nuestro cliente ANDREA CAROLINA PAREDES RAMIREZ identificado con

CC N° 63559326, se encuentra vinculado a nuestra entidad financiera desde 22-09-2020 a través del (los)
producto (s):

Producto Nro Producto Estado Fecha Apertura

Cuenta de ahorros 484852084 Activo 2020-09-22

La expedicién del presente documento no acredita como exonerado al cliente por las obligaciones respaldadas a
titulo de codeudor, avalista, garante y/o a favor de un tercero. Si existen oblig aciones pendientes con avalistas o
garantes de su obligacion, esta certificacion no se extiende a dichas operaciones, las cuales estaran facultadas a
cobrar las sumas que hubieran cancelado a Itad.

En caso de error y/o incon sistencia en cualquier liquidacién de las obligaciones expresamente mencionadas en este
documento, se podran hacer las correcciones a las que haya lugar en los términos del articulo 880 del Cédigo de
Comercio, con el propésito de obtener su rectificacion.

Las anteriores sumas de dinero corresponden a saldos a la fecha, no incluyen otros gastos, costos, honorarios que se
causen con ocasion de la cobranza extrajudicial o judicial adelantada y se modifican diariamente de conformidad con
la causacion de intereses. Todo prepago o mora podréa dar lugar a la modificacién del valor contenido en el presente

documento.

La presente certificacion se expide a solicitud del interesado, a los 11 dias del mes de julio de 2022.

Cordialmente,

BANCO ITAU

Itat CorpBanca Colombia S. A.

Calle 9° 25- 41 Bucaramanga Teléfonos 6833222 — Mévil 3203294046
mistercharlys@hotmail.com



DEPORTIVOS MISTER CHARLY'S

oy

MiSTEs CHasiLy's

52 "l“h

ANDREA CAROLINA PAREDES RAMIREZ
NIT. 63559326-
5

wm POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
(%} ESTADO S.A.
e i dikana DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHICO 8 1844101082518 0
FECHA EXPEDICIGN  VIGENCIA DESQE ALAS _VIGENCLHASTA | ALAS
DIA. MES ANO | DA MES ANO | HORAS | DA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
09 | 06 | 2022 | 08 |06 | 2002 | oo:00 | 08 | o1 | 2023 | 2359 |EmisionoRiGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
NOMERE 0 RAZON PRI A AN CAROE R IDENTFICACI()N CC: 63.559.326
BSoiReccion: cL9 ANRO. 25 - 41 [clupaD:  BUCARAMANGA, SANTANDER  |TELEFONO: 6833222
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
GURADO / "
Lol SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA IIDENTIFICACION NIT: 899.999.034-1
IRECCION: CALLE 16 27-37 |CI\DAD: BUCARAMANGA, SANTANDER TELEFONO 6539040
ICIONAL:
OBJETO DEL SEGURD
cox A LAS NHMIHMSIMMIOI,mmrMmuun!wln.m!l‘l.

TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y EASTA EL LINITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO 5.A., GARANTIZA:

DE LAS OBLIGACIONES ADQUIRIDAZ POR EL AFIANIADO Y OURGIDAZS DEL CONTRATO No.
PARA LOS A LA

GARANTIZAR DE LOS DEL
Nl mm 3732“‘ CUYO OBJETO EZ COMPRA ¥ TAPATOS
ncmus:zmzoznus DISCIPLINAZ - LOTE 2 - UNIFORMEZ DE SOFTBOL.

AMPAROS
RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES

VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 08/06/2022 08/01/2023 $293,580.00
CALIDAD DEL SERVICIO 08/06/2022 08/01/2023 $293,580.00
S
T VA | TOTAL APAGAR
§ **140,000.00 § "5 000.00 | § g 12000 | § sy 120 00 | § smesE7 160,00 CONTADO
INTERMEDWARIO DI TRIBUCION COASEQURO

NOVBRE CGAVE % OF PART. NOMBRE COMPARIA W PART. VALOR ASEGURADO
AGENCIA DE SEGUROS SYS LTDA 143583 100.00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACC"AI-IA'IEMTDAL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 85 NO 10-85 - TELEFONO: 6171035 - BOGOTA, D.C.

I %%
Q "\,:' o pOCY
1844-101082518 : . Chndnan l ‘GNL.MEF e&m@

PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW SEGUROSDELESTADO,COM : CRA. 11 NO. D.C. TELEFONO: 2186377 1

mistercharlys@hotmail.com

VIGILADO
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ANDREA CAROLINA PAREDES RAMIREZ
NIT. 63559326- MisTEs CHasLy's
5

ACREDITACION DE CUMPLIMIENTO SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL

ANDREA CAROLINA PAREDES RAMIREZ identificada con c.c 63.559.326 de Bucaramanga, de
acuerdo con lo sefialado en el articulo 9 de la Ley 828 de 2003, DECLARO BAJO LA GRAVEDAD
DE JURAMENTO, y con sujecion a las sanciones que para tal efecto establece el Codigo Penal en
su art culo 442, que no cuento con empleados a cargo y que no estoy obligada a efectuar el pago
de parafiscales, y que he efectuado el pago por efecto de seguridad social, durante los Ultimos seis
(6) meses calendario legalmente exigibles a la fecha de presentacion de mi propuesta para el
presente proceso de seleccién. Certifico que me encuentro a Paz y Salvo por concepto del pago de
mis obligaciones derivadas de mi afiliacion con el Sistemas de Seguridad Social Integral.

Lo anterior, para dar cumplimiento a lo establecido en el art. 50 de la Ley 789 de 2002 y la Ley 1150
de 2007.

@.I‘()N o [)amlum QFOQQIS‘Q

ANDREA CARQGLINA PAREDES RAMIREZ
C.c. 63.559.326 Bucaramanga
mistercharlys@hotmail.com

Gerente propietario.

Calle 9° 25- 41 Bucaramanga Teléfonos 6833222 — Mévil 3203294046
mistercharlys@hotmail.com
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SD‘; PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES @
COMPROBANTE DE PAGO
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 63559326
NOMBRE O RAZON SOCIAL: ANDREA CAROLINA PAREDES RAMIREZ
CIUDAD/MUNICIPIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO: BOGOTA - DISTRITO CAPITAL
DIRECCION: CRA 20 # 116-37 TELEFONO: 3705854
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
NUMERO PLANILLA: 7861125669 TIPO DE PLANILLA: HNDEPENDIENTES
PERIODO COTIZACION MES: junio PERIODO COTIZACION MES: junio
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2022 SALUD: ANO: 2022
DIAS DE MORA: 0
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2022/07/05 NUMERO AUTORIZACION: 126546224
LIQUIDACION GENERAL
TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
800220739 | 230201 [230201- PROTECCION 1 $ 160.000
SUBTOTAL: 1 $ 160.000
SALUD
ADMINISTRADORA
NIT conIGo | NOMBRE - 11
800088702 | EPS010 [CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD 1 $125.000
SUBTOTAL: 1 $125.000
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT CcODIGO NOMBRE
890903790 14-11  [14-11- ARL SURA 1 $ 10.500
SUBTOTAL: 1 $10.500
|TOTAL PAGADO: $ 295.504

2022/07/05 9:56 AM

USUARIO: 801 - CC63559326

PAGINA 1 DE 1



