FORMULARIO DE CONOCIMIENTO Y ACEPTACION DE LOS VERSION: 01 EDICIAN:
ASEMURA & CORRECS ELEGTRONICOS DE NOTIFICACION DE LA
At ASOCIACION DE MUNICIPIOS DEL URABA ANTIOQUERO - TOhIGo: =
; ASOMURA Gl-F- 001 PAGINA 1 DE 1
Fechade
Diligenciamiento ] 2 3| 0 1[ 70 2 6} Ciudad | Epartado ] | Antioguia ‘{
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L PERSONA NATURAL

Apeliidos I Wedrano Dz "] Nombres I Carlos T Andres 1
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tugar de Nacimiento Nacionalidad Ocupacién/ Oficio [ Asistente T8Chico ]
Profesién I ngenero Agn'&nomo - ] Teléfono m Celular [ 3116397202 S 1
Direccion Residencia 1 Calle 87D #E2-46 Torre 18, apartamento 104, UrbanEacion CUrazacs 2 1 Municipio | Apartado ]

2. PERSOMAJURIDICA
Nombre o Razon Social { ] nr] jovi 1
Tipo de Empresa: Piiblica [3 Privada E] Mbxda D Sector de la Economia [ ] ow [ 1
Tipo de tbuyente: sgimen simplificado D Régimen Comiin D Grandes Contribuyentes E] Otras entidades D

Fecha de constitucién en Cimara de Comercio D:}::] Corren electrénico empresarial [ ]
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3, CONDCHWIENTO DE CORREDS AUTORIZADOS POR LA ASTUACION DE MUNICIPIOS DEL UtABA ANTIGQUERG - ASGRIURA POR AREAS

donpeas Syl ASUMUNA” para q KoLy era S D NO E &Cudl es? contactenos@asomura.gov.co
& snico corTeo o ASOMURA para radicar informes, facturas y contratg? SIB NO E iCudtes?  ubdireccionchras@asomura.gov.c
#tanoce el unico de tesoreria aforizads por "ASOMURA™ Facturas y cuentas de cobro SID NG iCudles?  recdonadministrativa@asornura.g
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Dediaro expresamente dque:

1. He sido debi it de los comreos. i ¥ Ppor ASOMURA para radicar diferentes tipos da informacisn

2. Conazee los tres correos electronicos autorizados por ASOMURA para radicar diferentes tipos de informacion respecto a cada 4rea

3. Autorizo de manara libre y veluntaria a ASOMURA para que considere como no notificado cualquier comen el ie a un correa no por ASOMURA.
4.Autorizo de manera libre y voluntaria a ASOMURA para que considerecomo no notificade cuaiguier correo electronico que envie 3 un drea que 1o sea compatente sobre el mismo

. BECLARACION DE HASER LEEDO'Y ENTENDIDO EL PRESENTE DOCUMENTO

Cen el diligenciamiento de este formato hago constar que el presente ha sido leldo y ido por mi en su it Por lo anterior, hago constar que he sido informade asan;far_dqn sobre cada uno de les

comreos autorizados par "ASOMURA™ para radicar un tipo de infarmadian y sebre la faculad de “A para i coma no natif cuzlquier correq el ico que envie un area que no tenga
competencia para responder el mismo y cuands envie un carreo electrenicr 2 un correo ne autorizade y hailitade por "ASCRMURA”.

e

7. CAUSULA DE AUTGRIZACION
Con Ja suscripcién de £ste documento autorizo a la ASOCIACION DE MUNICIPIOS DEL URABA ANTIOQUERO -
1. CONSIDERAR COMU NO NOTIFICADO cualquier correa ico g ie @un tronico NG AUTORIZADC O HASILITADO por "ASOMURA” para este tipo de trumites

2. CONSIDERAR COMO NO NOTIFICADG cualquier correa electranico que envie Indebidamente a un drea de "ASCMURA™ qua no sea la compezanta para rasponder of mismo,

BFIRMA Y HUELLA

‘Como corstancia de haber leide, yacep lo anterior, dack i & exacta#n todas sus partes y firmo of precente documento

L O REPRESENTANTE LEGAL




