Registro de Informacion Tributaria
Subsecretaria de Rentas Municipales
Secretaria de Hacienda Municipio de Medellin

Lea las instrucciones al respaldo

Diligencie sin tachones, borrones ni enmendaduras
www.medellin.gov.co - tel: 444 41 44

RIT

I. ENCABEZADO (Sdlo puede marcar una casilla para 1y 2, e ingrese la identificacion del contribuyente)

3. Numero de Identificacion

MUNICIPIO DE MEDELLIN

1. Escoja opcién de uso

Dlnscripcién
m Actualizacién
I:] Cancelacién

2. Clase de Contribuyente

E:l Normal

o
<

E] Ocasional
D Retenedor ICA

el v N

Il. DATOS DEL CONTRIBUYENTE

4. Tipo y numero de Documento

) T |

o1 [

5. Naturaleza Juridica (Ver tabla al respaldc)

6. Tipo Sociedad (Ver tabla al respaido)

7. Tipo de Entidad (Ver tabla al respaldo)

8. Clase de Entidad (Ver tabla al respaldo)

9. Apeilidos y Nombres 6 Razon Social

10. Avisos

-

11. Direccién de Cobro

12, Municipio I Corregimiento (Ver tabla al respaldo)

I

13. Direc. principal fuera

de Medellin I:l

14. Teléfono

15. Fax (*)

17. Correo electrénico (%)

16. Telefono Mévil (*)

18. Identificacion
TD Numero
4 3 g ¢ Lt A=) /]

21. Correo Electronico ()

22. Nombre comercial del establecimiento 23. Tetéfono

24. Fecha de Inicio Actividades

25. Direccion del establecimiento 26. Corregimiento

27. Fecha Solicitada de Cancelacion

a. . b kA 3 | i S0
W i ESuy bhesite | Ano
28. Nueva Direccién del establecimiento (Solo para opcian de uso: Actualizacion) 29. N. Corregimiento
22, Nombre cor ial del establ 23. Teléfono
25. Direccion del establecimiente 26. Corregimiento

28. Nueva Direccion del establecimiento (Solo para opcién de uso: Actualizacién) 29. N. Corregimiento

V. DATOS DE ACTIVIDADES ECONOMICAS

30. Cod.Activ. Cod. Cilu 31. Descripcidn de la Actividad Econémica

32. Base Gravable Mensual

VI. OTRAS RENTAS

33. Codigo Tipo Renta (Ver instrucciones al respalda)
A b. i i c.

Vil. CANCELACION
34. Tipo de Cancelacion {margue con X una sola opcién) 35. Motive de Cancelacion (marque con X

Cancelacion Total de Contribuyente D
(Queda sin establecimientos activos)

Cancelacion Parcial D
(Queda con establecimientos activos)

Traspaso (Ventas, Fusidn, Herencia) D

una sola opcién)

Terminacion del negocio D

Vill. FIRMAS Y FECHA RECEPCION

36. Contribuyente o Rep

Legal 37. Funcionario que recibe el tramite

Nombre y firma funcionarioque recibe el trémite

Firma Contribuyente o Représentante Legal

ce. NI, e [ ow 3 'Ne

De oficio:

Nombre Funcionario

38. Fecha de Recepcitn
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