AN

Formulario del Registro Unico Tributario

001

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

141138729400

4. Numero de formulario

(415)7707 0) 00001

212489984(802 4113872940 0

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

14./Buzén electrénico

9 1 1 5 7 4 4 9 9 Impuestos y Aduanas de Santa Marta 1 9
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 91157449
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Santander 6 8 | Floridablanca 276
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
GONZALEZ FLOREZ OSCAR FERNANDO
35. Razén social
36. Nombre comercial 37.Sigia
HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Magdalena 4 7 | Santa Marta 001
41. Direccion principal
CR 4A 7 85
42. Correo electrénico ing_oscarg@hotmail.com
43.Cédigopostat 4 7 0 O 0O 1 44, Teléfong 1 3002200 9 4 0|45 Teléfono 2 6076723340
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
lo121[[202308,01]|[0090}2008601 0] [7 4 9 0] | |2 13 1]
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. Codlgo|5 |2 2|4 8| | _J_-J__J_;L |
05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar
22- Obligado a cumplir deberes formales a
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA
Usuarigs 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

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: ljl

SI|:| NO

59. Anexos

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, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

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

GONZALEZ FLOREZ OSCAR FERNANDO
CONTRIBUYENTE

984. Nombre
985. Cargo

Fecha generacion documento PDF: 23-01-2025 05:51:24PM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

001

Espacio reservado para la DIAN

Pagina

4. Numero de formulario

(415)7707

212489984(802

0) 00001

2 de 2 Hoja 6

141138729400

4113872940 0

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

91157 449

6.DV
9

12. Direccién seccional

Impuestos y Aduanas de Santa Marta

14./Buzén electrénico

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negogios-entre otros

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci

02

161. Actividad econémica
Actividades de las instituciones prestadoras de servicios de salud, con-inter I 8 51 1

!7
I

162. Nombre del establecimiento

CLINICA RENACER

163. Departamento

164. Ciudad/Municipio

Magdalena 4 7 | Santa Marta 0 01

165. Direccién N

CR19 11C 66

166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de'la aricja mercar\til_—
821098 l20.040 31 7]

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

6054381815 [2 04100 5.0 4]

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci

02

161. Actividad econémica
Comercio al por mayor de prendas,de‘vestif, accesorios de prendas de vestir| 5132

162. Nombre del establecimiento

FREESTYLE STORE

163. Departamento

Magdalena

164. Ciudad/Municipio

4 7 lSanta Marta 0

165. Direccién

CR7CL 23LC9LC10

166. Nimero de matricula mercantil

167, Fecha de la matricula mercantil

8 6 4°4°6, 20040092 8]

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

605 4228398 2009060 2]

160. Tipo de establecimiento

Establecimiento de comerci ( |2\ |Expendio de bebidas alcohdlicas para el consumo dentro del establecimien | 56 30

P61 Actividad-econdmica

162. Nombre del establecimiento:

DEJA VU CAFE BAR

163. Departamento
Magdalena

164. Ciudad/Municipio
Santa Marta

7 0

165. Direccién

CR2 7 46

166. Nimero de matricula mercantil

167. Fecha de la matricula mercantil

102203 [2007,03 1 3]

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

6054229333 2014111 8]
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