\
TEXTRON AVIATION
DEFENSE

Anexo - Formato Datos Basicos Beneficiario Cuenta

CIUDAD Wichita FECHA 08-Octubre-2020

Me permito certificar la siguiente informacion con el fin de ser incluida en el Sistema Integrado de Informacién Financiera -
SlIF-Nacion.

Apertura x] Cancelacién\zl
I. DATOS PERSONA NATURAL Y/O JURIDICA (Beneficiario).

Nombre o Razén Social: Textron Aviation Inc

Tipo Documento de identificacion:

Cédula de Ciudadania:; No.
Cédula de Extranjeria: No.
Nit Persona Juridica: No.
Nit Persona Natural: No.
Otro Tipo Documento: X1 No. 47-0966043 Cual: TIN
Pasaporte: F No.
Tarjeta de Identidad: No.
Direccion: 10511 E. Central Ave, Wichita, KS 67206 Teléfono: +1-316-515-5931
E-mail asufton@txtav.com Fax:
Departamento: Ciudad: Wichita Municipio:
Denominacién de la cuenta: rriente: X e
o : corriente. ahorros:

NOTA 1: Adjuntar fotocopia legible: Cédula de Ciudadania, RUT o Registro Cédmara o documento equivalente.

Il. DATOS DE LA ENTIDAD FINANCIERA:

SWIFT
Entidad Financiera: JPMorgan Chase Cadigo: gaiesusss
Sucursal: N/A Ciudad: Chicago
Direccion: o o rcmna L 60603 Teléfono:  312-954-9022 Fax: g o
Namero de la cuenta: 9101209543 '"m(;l““ “u,,

i
NOTA 2: Adjuntar original de certificacion bancaria, indicando que la cue@‘ibfasta' a@tﬁfé{)g\\fsgente Asi mismo, se debe
verificar que su expedicidon no sea mayqr a 30 dias calendario.
El beneficiario, debe solicit la certifi camon_-ba@ana dﬁ?‘ibﬂﬁlm %egdentlf cacion que aparece

registrado en el RUT. = =i S 2
. \ z ;'. EA L 5
Wally Waldmeier, VP de Contratos, Textron Aviatign Defense Ll(}‘} y e e 5
NOMBRE Y FIRMA = o
Solicitud Aprobada: A l,,j: : ”N,g@g’ Leé%azada
”J';M, s
Vo Bo: Vo Bo:

Nombre y firma func.perfil

Nombre y firma func. perfil presupuesto baneficlasialcts

OBSERVACIONES:

NOTA 3: La informacion aqui consignada no debe tener borrones, tachones o enmendaduras.

NOTA 4: El incumplimiento de los requisitos antes exigidos sera causal de rechazo para |a apertura de la cuenta bancaria.




