COMPROBANTE DE EGRESO
CE-SCRD-528-25

Proceso: Gestion Administrativa y Financiera
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Entidad sin dnime de lucro Versién: 4/11-10-20 Coédigo: GAFT-09 No.
NIT 900.086.964-% 320
Ciudad y Fecha: Bogota, 16 de septiembre 2025 Valor Pagado: $ 6.712.538
Pagado a: INVERSIONES LIVING SAS CCINIT/CE: 900560489

Pago de alojamiento en el Hotel Regina de Oswaldo Macia, Ricardo Javier Moya, Carmenza Banguera, Javier Carbonel,
Por concepto de: Malena Cocca, Javier Morales, Jennifer Avila y Naomi Rincén, participantes de la Bienal Bienal Internacional de Arte y
Ciudad, BOG 2025.

son: SEIS MILLONES NOVECIENTOS NOVENTA'Y NUEVE MIL QUINIENTOS OCHENTA PESOS

M/CTE.
Concepto Débito Crédito Forma de Pago

ALOJAMIENTO 5.882.000,00 DAVIVIENDA CTE *0685
IVA COMPRAS/SERVICIOS 1.117.580,00
RETENCION EN LA FUENTE 205.870,00
RETENCION ICA 81.172,00
BANCO 6.712.538,00
SUMAS IGUALES $6.999.580 $6.999.580
CENTRO DE COSTO SCRD528-25

Aprobado: FA Elaborado por: FA Contabilizado:

Original

NOTA: Al proveedor INVERSIONES LIVING SAS — Hotel Regina se le efectuaron dos pagos por concepto de alojamiento,
realizados el 11y 16 de septiembre, por $5.882.000 y $830.538, respectivamente, para un total pagado después de
retenciones de $6.712.538, correspondiente a un valor total del servicio de $6.999.580. La financiacion se distribuyé asi:
$5.558.490 con cargo a los recursos publicos provenientes del Convenio No. 528 de 2025, y $1.441.090 con cargo a otras

fuentes de financiacién privadas, estos ultimos correspondientes a los artistas Jennifer Avilay Javier Carbonel. Se
anexan los respectivos soportes de pago.

VALOR TOTAL Neto Retencionen ,~n |\ya/ipoconsumo | Y0 Pagado al
la fuente proveedor CE
Oswaldo Macia $617,610 $519,000 |$18,165 $ 7,162 ($98,610 $ 592,283
Ricardo Javier Moya |[$617,610 $519,000 |$18,165 $ 7,162 ($98,610 $ 592,283
$ 1,029,350 $ 865,000 |$ 30,275 Tl 937 $ 164,350 $ 987,138
Carmenza Banguera ’
$
Malena Coca $ 1,235,220 $1,038,000 |$ 36,330 14304 |$197:220 $1,184,566
Javier Morales $ 823,480 $692,000 |[$24,220 $ 9,550 |$ 131,480 $ 789,710
$
Naomi Rincén $ 1,235,220 $ 1,038,000 |$ 36,330 14.324 $ 197,220 $ 1,184,566
Jennifer Avila $617,610 $519,000 |$ 18,165 $ 7,162 ($98,610 $ 592,283
Javier Carbonel $ 823,480 $692,000 |$ 24,220 $9,550 |$ 131,480 $ 789,710
$
$ 6,999,580 $ 5,882,000 |$ 205,870 81,171 [$1,117,580 $6,712,538
VALOR PAGADO AL
PAGOS REALIZADOS PROVEEDOR
PAGO 1 - 11 DE SEPT|$ 5,882,000
PAGO 2 - 16 DE SEPT|$ 830,538
VALOR PAGADO AL
PROVEEDOR $6,712,538




9.

INVERSIONES LIVING SAS

HOTEL REGINA

NIT 900560489-4

FACTURA ELECTRONICA

DE VENTA.
No. FRG14563

Fecha de generacién

% N
HTEL EGINA Carrera 5 Nro 15-14 2025-09-24 16:22:00-05:00
T e BOGOTA, CUNDINAMARCA Fecha Vencimiento
Autorizacién Numeracién de Facturacién No. 18764069117211 de 2024-04- 2025-10-24 16:22:00-05:00
17 Fecha de Expedicién:
Autorizacién del No FRG10001 al FRG20000 - Vigencia 24 meses 2025-09-24 16:22:00-05:00
Facturacién Electrénica de venta. Fecha de Certificacién
Iva- Regimen Comun DIAN:
2025-09-24 16:22:00-05:00
Nombre: C.C/Nit: Plan: Folio: Habitacion: Noches:
FUNDACION ARTERIA NIT 900086964 044694 0
Direccién: Ciudad: Llegada: Salida: Caja: Usuario:
CLL 28 #13A 24 BOGOTA 2025-09-24 2025-09-24 EDWINJ3
Huesped: Ident: Compafiia: Numero de Personas
CARBONELL CORTES XAVIER PAN709721 FUNDACION ARTERIA Adultos: 1 Nifios: 0

Fecha: 2025.09.24
1 1 Unidad HABITACION 4,00 692.000,00 131.480,00 823.480,00 823,480.00
2 ReteRenta -24.220,00 -24.220,00 799,260.00]
3 RetelCA -9.549,60 -9.549,60 789,710.40]
Total Registros: 3 Sub Totales 658,230.40 131,480.00 0.00 789,710.40 789,710.40
Fecha: 2025.09.13
4 T:044544"APLICACION PREPAGO 032589 -789.710,40 0.00
Total Registros: 4 Sub Totales 658,230.40 131,480.00 0.00 789,710.40 -789,710.40 0.00
Resumen Cargos Resumen Impuestos

TOTAL CARGOS NO GRAVADOS 0,00
TOTAL CARGOS GRAVADOS 692.000,00
TOTAL CARGOS GRAVADOS 19.00% 692.000,00
TOTAL IVA 19.00% 131.480,00
TOTAL IVA 131.480,00
TOTAL IPC 0,00
TOTAL ABONOS Y PAGOS 789.710, 40
TOTAL CXC 0,00
TOTAL RETENCION 33.769,60
PAIDOUT AUTOMATICO-CHECKOUT 0,00
TOTAL 0,00

Ingresos Para Terceros

Favor consignar en la Cta. de ahorro 03290844397
del Bancolombia a nombre de
Inversiones Living S.A.S.

Total Cargos PaidOut Automatico-CheckOut: Total Abonos: Saldo:

789.710,40 0,00 -789.710,40 0.00

Documentos Referenciados

Tipo de Documento: Numero de Documento: Fecha: Razén de Referencia:

TRASPASO A PARTICULARES Forma de Pago
Contado
Medio de Pago

Consignacion bancaria

Nombre:

Entiendo que mi responsabilidad por esta cuenta sigue vigente y Firma:
me hago personalmente responsable en el caso que la persona,
compafila o asociacién indicada dejase de pagar parcial o

totalmente la suma a cancelar aqui especificada Base RetelVA $0.00
Base ReteRenta $692.000,00
Base RetelCA $692.000,00
c.c. Total Factura Electronica $789.710,40

Propina $0,00

Esta factura se asimilara en sus efectos a la letra de cambio, segun el articulo 774 Y 779 del codigo de
comercio. Causara intereses de mora a la tasa vigente transcurridos 30 dias a partir de la fecha de su

expedicion. ART. 12 DE LA LEY 446 DE 1998. CONMUTADOR * 57 1 3345136

admonregina@gmail.com

TELS: + 57 1 3462949 reservas@hotelesliving.com

CUFE: 8b6c425305b076b4ad0f1b39d619440172d8a933ea559f1cd3671add46bd523a536d7b5065a82ea899273a7c34d7cc8a

Proveedor tecnologico: Facture S.A.S - Nit: 900399741-7
Software:Zeus Fabricante: Zeus Tecnologia - Nit:806009752-5


mailto:admonregina@gmail.com
mailto:reservas@hotelesliving.com

INVERSIONES LIVING SAS
HOTEL REGINA
NIT 900560489-4

FACTURA ELECTRONICA
DE VENTA.

No. FRG14564

oF “L. J" @ Fecha de generacién
HOTEL GINA Carrera 5 Nro 15-14 2025-09-24 16:26:00-05:00
T vesewm BOGOTA, CUNDINAMARCA Fecha Vencimiento
Autorizacién Numeracién de Facturacién No. 18764069117211 de 2024-04- 2025-10-24 16:26:00-05:00
17 Fecha de Expedicién:
Autorizacién del No FRG10001 al FRG20000 - Vigencia 24 meses 2025-09-24 16:26:00-05:00
Facturacién Electrénica de venta. Fecha de Certificacién
Iva- Regimen Comun DIAN:
2025-09-24 16:26:00-05:00
Nombre: C.C/Nit: Plan: Folio: Habitacion: Noches:
FUNDACION ARTERIA NIT 900086964 044695 0
Direccién: Ciudad: Llegada: Salida: Caja: Usuario:
CLL 28 #13A 24 BOGOTA 2025-09-24 2025-09-24 EDWINJ3
Huesped: Ident: Compafiia: Numero de Personas
BANGUERA ESTUPINAN CARMENZA 1144045762 FUNDACION ARTERIA Adultos: 1 Nifios: 0
Cod UNI .
No. Ttem MED Concepto Cant. Tiquete Valor Iva INC Total Abonos Saldo
Fecha: 2025.09.24
1 1 Unidad HABITACION 5,00 865.000,00 164.350,00 1.029.350,00 1,029,350.00
2 ReteRenta -30.275,00 -30.275,00 999,075.00
3 RetelCA -11.937,00 -11.937,00 987,138.00
Total Registros: 3 Sub Totales 822,788.00 164,350.00 0.00 987,138.00 987,138.00
Fecha: 2025.09.13
4 T:044544"APLICACION PREPAGO 032589 -987.138,00 0.00
Total Registros: 4 Sub Totales 822,788.00 164,350.00 0.00 987,138.00 -987,138.00
TOTAL CARGOS NO GRAVADOS 0,00
TOTAL CARGOS GRAVADOS 865.000,00
TOTAL CARGOS GRAVADOS 19.00% 865.000,00
TOTAL IVA 19.00% 164.350,00
TOTAL IVA 164.350,00
TOTAL IPC 0,00
TOTAL ABONOS Y PAGOS 987.138,00
TOTAL CXC 0,00
TOTAL RETENCION 42.212,00
PAIDOUT AUTOMATICO-CHECKOUT 0,00
TOTAL 0,00

Ingresos Para Terceros

Favor consignar en la Cta. de ahorro 03290844397
del Bancolombia a nombre de
Inversiones Living S.A.S.

Total Cargos PaidOut Automatico-CheckOut:

987.138,00 0,00

Documentos Referenciados

Total Abonos:

-987.138,00

Saldo:

0.00

Tipo de Documento: Numero de Documento: Fecha: Razén de Referencia:

TRASPASO A PARTICULARES Forma de Pago

Nombre: Contado

Entiendo que mi responsabilidad por esta cuenta sigue vigente y Firma: Medio de Pago

me hago personalmente responsable en el caso que la persona, . i6n b .

compafiia o asociacién indicada dejase de pagar parcial o Consignaci6n bancaria

totalmente la suma a cancelar aqui especificada Base RetelVA
Base ReteRenta
Base RetelCA

c.c. Total Factura Electrénica

Propina

$0.00

$865.000,00
$865.000,00
$987.138,00

$0,00

Esta factura se asimilara en sus efectos a la letra de cambio, segun el articulo 774 Y 779 del codigo de
comercio. Causara intereses de mora a la tasa vigente transcurridos 30 dias a partir de la fecha de su

+
expedicion. ART. 12 DE LA LEY 446 DE 1998. CONMUTADOR *+ 57 1 3345136

admonregina@gmail.com

TELS: + 57 1 3462949 reservas@hotelesliving.com

CUFE: 4afd0d3c25b716fe42{6175210c9b0cfbc33f8db8027931b4d0fcfdec938c42116b34e9871e734899ad45chcd76a8f3e

Facture S.A.S - Nit: 900399741-7
Zeus Tecnologia - Nit:806009752-5

Proveedor tecnologico:
Software:Zeus Fabricante:



mailto:admonregina@gmail.com
mailto:reservas@hotelesliving.com

INVERSIONES LIVING SAS
HOTEL REGINA
NIT 900560489-4

FACTURA ELECTRONICA
DE VENTA.

No. FRG14565

oF “L. J" @ Fecha de generacién
HOTEL GINA Carrera 5 Nro 15-14 2025-09-24 16:31:00-05:00
T vesewm BOGOTA, CUNDINAMARCA Fecha Vencimiento
Autorizacién Numeracién de Facturacién No. 18764069117211 de 2024-04- 2025-10-24 16:31:00-05:00
17 Fecha de Expedicién:
Autorizacién del No FRG10001 al FRG20000 - Vigencia 24 meses 2025-09-24 16:31:00-05:00
Facturacién Electrénica de venta. Fecha de Certificacién
Iva- Regimen Comun DIAN:
2025-09-24 16:31:00-05:00
Nombre: C.C/Nit: Plan: Folio: Habitacion: Noches:
FUNDACION ARTERIA NIT 900086964 044696 0
Direccién: Ciudad: Llegada: Salida: Caja: Usuario:
CLL 28 #13A 24 BOGOTA 2025-09-24 2025-09-24 EDWINJ3
Huesped: Ident: Compafiia: Numero de Personas
COCCA MALENA AAI262134 FUNDACION ARTERIA Adultos: 1 Nifios: 0
Cod UNI .
No. Ttem MED Concepto Cant. Tiquete Valor Iva INC Total Abonos Saldo
Fecha: 2025.09.24
1 1 Unidad HABITACION 6,00 1.038.000,00 197.220,00 1.235.220,00 1,235,220.00
2 ReteRenta -36.330,00 -36.330,00 1,198,890.00
3 RetelCA -14.324,40 -14.324,40 1,184,565.60
Total Registros: 3 Sub Totales 987,345.60 197,220.00 0.00 1,184,565.60 1,184,565.60
Fecha: 2025.09.13
4 T:044544"APLICACION PREPAGO 032589 -1.184.565,60 0.00
Total Registros: 4 Sub Totales 987,345.60 197,220.00 0.00 1,184,565.60 -1,184,565.60
TOTAL CARGOS NO GRAVADOS 0,00
TOTAL CARGOS GRAVADOS 1.038.000,00
TOTAL CARGOS GRAVADOS 19.00% 1.038.000,00
TOTAL IVA 19.00% 197.220,00
TOTAL IVA 197.220,00
TOTAL IPC 0,00
TOTAL ABONOS Y PAGOS 1.184.565,60
TOTAL CXC 0,00
TOTAL RETENCION 50.654,40
PAIDOUT AUTOMATICO-CHECKOUT 0,00
TOTAL 0,00

Ingresos Para Terceros

Favor consignar en la Cta. de ahorro 03290844397
del Bancolombia a nombre de
Inversiones Living S.A.S.

Total Cargos PaidOut Automatico-CheckOut: Total Abonos: Saldo:

1.184.565,60 0,00 -1.184.565,60 0.00

Documentos Referenciados

Tipo de Documento: Numero de Documento: Fecha: Razén de Referencia:

TRASPASO A PARTICULARES Forma de Pago

Nombre: Contado

Entiendo que mi responsabilidad por esta cuenta sigue vigente y Firma: Medio de Pago

me hago personalmente responsable en el caso que la persona, . i6n b .

compafiia o asociacién indicada dejase de pagar parcial o Consignaci6n bancaria

totalmente la suma a cancelar aqui especificada Base RetelVA $0.00
Base ReteRenta $1.038.000,00
Base RetelCA $1.038.000,00

c.C. Total Factura Electrénica $1.184.565,60

Propina $0,00

Esta factura se asimilara en sus efectos a la letra de cambio, segun el articulo 774 Y 779 del codigo de
comercio. Causara intereses de mora a la tasa vigente transcurridos 30 dias a partir de la fecha de su

+
expedicion. ART. 12 DE LA LEY 446 DE 1998. CONMUTADOR *+ 57 1 3345136

admonregina@gmail.com

TELS: + 57 1 3462949 reservas@hotelesliving.com

CUFE: fb9d387f9f8809dffde261fb6d4fede14743954449f7d66ee38647685dc5cda9387fe6b90b6d0637bd207f340775e803

Facture S.A.S - Nit: 900399741-7
Zeus Tecnologia - Nit:806009752-5

Proveedor tecnologico:
Software:Zeus Fabricante:


mailto:admonregina@gmail.com
mailto:reservas@hotelesliving.com

FACTURA ELECTRONICA

INVERSIONES LIVING SAS DE VENTA.

HOTEL REGINA
NIT 900560489-4

No. FRG14566

oF “L. J" @ Fecha de generacién
HOTEL GINA Carrera 5 Nro 15-14 2025-09-24 16:36:00-05:00
T vesewm BOGOTA, CUNDINAMARCA Fecha Vencimiento
Autorizacién Numeracién de Facturacién No. 18764069117211 de 2024-04- 2025-10-24 16:36:00-05:00
17 Fecha de Expedicién:
Autorizacién del No FRG10001 al FRG20000 - Vigencia 24 meses 2025-09-24 16:36:00-05:00
Facturacién Electrénica de venta. Fecha de Certificacién
Iva- Regimen Comun DIAN:
2025-09-24 16:36:00-05:00
Nombre: C.C/Nit: Plan: Folio: Habitacion: Noches:
FUNDACION ARTERIA NIT 900086964 044697 0
Direccién: Ciudad: Llegada: Salida: Caja: Usuario:
CLL 28 #13A 24 BOGOTA 2025-09-24 2025-09-24 EDWINJ3
Huesped: Ident: Compafiia: Numero de Personas
MORALES CASA JAVIER RAUL 1110531849 FUNDACION ARTERIA Adultos: 1 Nifios: 0
Cod UNI .
No. Ttem MED Concepto Cant. Tiquete Valor Iva INC Total Abonos Saldo
Fecha: 2025.09.24
1 1 Unidad HABITACION 4,00 692.000,00 131.480,00 823.480,00 823,480.00
2 ReteRenta -24.220,00 -24.220,00 799,260.00
3 RetelCA -9.549,60 -9.549,60 789,710.40
Total Registros: 3 Sub Totales 658,230.40 131,480.00 0.00 789,710.40 789,710.40
Fecha: 2025.09.13
4 T:044544"APLICACION PREPAGO 032589 -789.710,40 0.00
Total Registros: 4 Sub Totales 658,230.40 131,480.00 0.00 789,710.40 -789,710.40
TOTAL CARGOS NO GRAVADOS 0,00
TOTAL CARGOS GRAVADOS 692.000,00
TOTAL CARGOS GRAVADOS 19.00% 692.000,00
TOTAL IVA 19.00% 131.480,00
TOTAL IVA 131.480,00
TOTAL IPC 0,00
TOTAL ABONOS Y PAGOS 789.710,40
TOTAL CXC 0,00
TOTAL RETENCION 33.769,60
PAIDOUT AUTOMATICO-CHECKOUT 0,00
TOTAL 0,00

Ingresos Para Terceros

Favor consignar en la Cta. de ahorro 03290844397 PaidOut Automatico-CheckOut: Total Abonos: Saldo:

del Bancolombia a nombre de
Inversiones Living S.A.S.

Total Cargos

789.710,40 0,00 -789.710,40 0.00

Documentos Referenciados

Tipo de Documento: Numero de Documento: Fecha:

Razén de Referencia:

TRASPASO A PARTICULARES Forma de Pago

Nombre: Contado

Entiendo que mi responsabilidad por esta cuenta sigue vigente y Firma: Medio de Pago

me hago personalmente responsable en el caso que la persona, . i6n b .

compafiia o asociacién indicada dejase de pagar parcial o Consignaci6n bancaria

totalmente la suma a cancelar aqui especificada Base RetelVA $0.00
Base ReteRenta $692.000,00
Base RetelCA $692.000,00

c.C. Total Factura Electrénica $789.710,40

Propina $0,00

Esta factura se asimilara en sus efectos a la letra de cambio, segun el articulo 774 Y 779 del codigo de
comercio. Causara intereses de mora a la tasa vigente transcurridos 30 dias a partir de la fecha de su
expedicion. ART. 12 DE LA LEY 446 DE 1998.

CONMUTADOR + 57 1 3345136
admonregina@gmail.com

TELS: + 57 1 3462949 reservas@hotelesliving.com

CUFE: de2c97bb6fb4d6097889caf1a6b782e28df73e9278e545f43h77a62{6888b180albcafe8a6b400cda83847613982d1a6

Proveedor tecnologico: Facture S.A.S - Nit: 900399741-7
Software:Zeus Fabricante: Zeus Tecnologia - Nit:806009752-5


mailto:admonregina@gmail.com
mailto:reservas@hotelesliving.com

FACTURA ELECTRONICA
INVERSIONES LIVING SAS DE VENTA.

HOTEL REGINA
NIT 900560489-4

No. FRG14567

oF “L. 3 J" @ Fecha de generacién
HOTEL REGINA Carrera 5 Nro 15-14 2025-09-24 16:42:00-05:00
T e BOGOTA, CUNDINAMARCA Fecha Vencimiento
Autorizacién Numeracién de Facturacién No. 18764069117211 de 2024-04- 2025-10-24 16:42:00-05:00
17 Fecha de Expedicién:
Autorizacién del No FRG10001 al FRG20000 - Vigencia 24 meses 2025-09-24 16:42:00-05:00

Facturacién Electrdnica de venta. Fecha de Certificacién

Iva- Regimen Comun DIAN:
2025-09-24 16:42:00-05:00
Nombre: C.C/Nit: Plan: Folio: Habitacion: Noches:
FUNDACION ARTERIA NIT 900086964 044698 0
Direccién: Ciudad: Llegada: Salida: Caja: Usuario:
CLL 28 #13A 24 BOGOTA 2025-09-24 2025-09-24 EDWINJ3
Huesped: Ident: Compafiia: Numero de Personas
AVILA JORDAN JENNIFER 1130609608 FUNDACION ARTERIA Adultos: 1 Nifios: 0
[o% UNI -
No. Ttem MED Concepto Cant. Tiquete Valor Iva INC Total Abonos Saldo
Fecha: 2025.09.24
1 1 Unidad | HABITACION 3,00 519.000,00 98.610,00 617.610,00 617,610.00
2 ReteRenta -18.165,00 -18.165,00 599,445.00
3 RetelCA -7.162,20 -7.162,20 592,282.80
Total Registros: 3 Sub Totales 493,672.80 98,610.00 0.00 592,282.80 592,282.80
Fecha: 2025.09.13
4 T:044544"APLICACION PREPAGO 032589 -592.282,80 0.00,
Total Registros: 4 Sub Totales 493,672.80 98,610.00 0.00 592,282.80 -592,282.80
TOTAL CARGOS NO GRAVADOS 0,00
TOTAL CARGOS GRAVADOS 519.000,00
TOTAL CARGOS GRAVADOS 19.00% 519.000,00
TOTAL IVA 19.00% 98.610,00
TOTAL IVA 98.610,00
TOTAL IPC 0,00
TOTAL ABONOS Y PAGOS 592.282,80
TOTAL CXC 0,00
TOTAL RETENCION 25.327,20
PAIDOUT AUTOMATICO-CHECKOUT 0,00
TOTAL 0,00

Ingresos Para Terceros

Favor consignar en la Cta. de ahorro 03290844397 Total Cargos PaidOut Automatico-CheckOut: Total Abonos: Saldo:
del Bancolombia a nombre de
Inversiones Living S.A.S. 592.282,80 0,00 -592.282,80 0.00
Documentos Referenciados
Tipo de Documento: Numero de Documento: Fecha: Razén de Referencia:
TRASPASO A PARTICULARES Forma de Pago
Nombre: Contado
Entiendo que mi responsabilidad por esta cuenta sigue vigente y Firma: Medio de Pago
me hago personalmente responsable en el caso que la persona, . o .
compafila o asociacién indicada dejase de pagar parcial o Consignacion bancaria
totalmente la suma a cancelar aqui especificada Base RetelVA $0.00
Base ReteRenta $519.000,00
Base RetelCA $519.000,00
c.C. Total Factura Electrénica $592.282,80
Propina $0,00

Esta factura se asimilara en sus efectos a la letra de cambio, segun el articulo 774 Y 779 del codigo de
comercio. Causara intereses de mora a la tasa vigente transcurridos 30 dias a partir de la fecha de su

[k r,'§|=
expedicion. ART. 12 DE LA LEY 446 DE 1998.

CONMUTADOR + 57 1 3345136
admonregina@gmail.com

TELS: + 57 1 3462949 reservas@hotelesliving.com

CUFE: e4b8cd54ca5h47e0bd433d5797e88d3f41574d62bdf3d197bbaba9c69c74111ed08b628e23f75d514b89¢877079fcd8c

Proveedor tecnologico: Facture S.A.S - Nit: 900399741-7
Software:Zeus Fabricante: Zeus Tecnologia - Nit:806009752-5


mailto:admonregina@gmail.com
mailto:reservas@hotelesliving.com

FACTURA ELECTRONICA
INVERSIONES LIVING SAS DE VENTA.

HOTEL REGINA
NIT 900560489-4

No. FRG14568

oF “L. 3 J" @ Fecha de generacién
HOTEL REGINA Carrera 5 Nro 15-14 2025-09-24 16:46:00-05:00
T e BOGOTA, CUNDINAMARCA Fecha Vencimiento
Autorizacién Numeracién de Facturacién No. 18764069117211 de 2024-04- 2025-10-24 16:46:00-05:00
17 Fecha de Expedicién:
Autorizacién del No FRG10001 al FRG20000 - Vigencia 24 meses 2025-09-24 16:46:00-05:00

Facturacién Electrdnica de venta. Fecha de Certificacién

Iva- Regimen Comun DIAN:
2025-09-24 16:46:00-05:00
Nombre: C.C/Nit: Plan: Folio: Habitacion: Noches:
FUNDACION ARTERIA NIT 900086964 044699 0
Direccién: Ciudad: Llegada: Salida: Caja: Usuario:
CLL 28 #13A 24 BOGOTA 2025-09-24 2025-09-24 EDWINJ3
Huesped: Ident: Compafiia: Numero de Personas
MACIA GOMEZ OSVALDO 73089132 FUNDACION ARTERIA Adultos: 1 Nifios: 0
[o% UNI -
No. Ttem MED Concepto Cant. Tiquete Valor Iva INC Total Abonos Saldo
Fecha: 2025.09.24
1 1 Unidad | HABITACION 3,00 519.000,00 98.610,00 617.610,00 617,610.00
2 ReteRenta -18.165,00 -18.165,00 599,445.00
3 RetelCA -7.162,20 -7.162,20 592,282.80
Total Registros: 3 Sub Totales 493,672.80 98,610.00 0.00 592,282.80 592,282.80
Fecha: 2025.09.13
4 T:044544"APLICACION PREPAGO 032589 -592.282,80 0.00,
Total Registros: 4 Sub Totales 493,672.80 98,610.00 0.00 592,282.80 -592,282.80
TOTAL CARGOS NO GRAVADOS 0,00
TOTAL CARGOS GRAVADOS 519.000,00
TOTAL CARGOS GRAVADOS 19.00% 519.000,00
TOTAL IVA 19.00% 98.610,00
TOTAL IVA 98.610,00
TOTAL IPC 0,00
TOTAL ABONOS Y PAGOS 592.282,80
TOTAL CXC 0,00
TOTAL RETENCION 25.327,20
PAIDOUT AUTOMATICO-CHECKOUT 0,00
TOTAL 0,00

Ingresos Para Terceros

Favor consignar en la Cta. de ahorro 03290844397 Total Cargos PaidOut Automatico-CheckOut: Total Abonos: Saldo:
del Bancolombia a nombre de
Inversiones Living S.A.S. 592.282,80 0,00 -592.282,80 0.00
Documentos Referenciados
Tipo de Documento: Numero de Documento: Fecha: Razén de Referencia:
TRASPASO A PARTICULARES Forma de Pago
Nombre: Contado
Entiendo que mi responsabilidad por esta cuenta sigue vigente y Firma: Medio de Pago

me hago personalmente responsable en el caso que la persona,

compafiia o asociacién indicada dejase de pagar parcial o Consignacion bancaria

totalmente la suma a cancelar aqui especificada Base RetelVA $0.00
Base ReteRenta $519.000,00
Base RetelCA $519.000,00
c.C. Total Factura Electrénica $592.282,80

Propina $0,00

Esta factura se asimilara en sus efectos a la letra de cambio, segun el articulo 774 Y 779 del codigo de
comercio. Causara intereses de mora a la tasa vigente transcurridos 30 dias a partir de la fecha de su

+
expedicion. ART. 12 DE LA LEY 446 DE 1998. CONMUTADOR *+ 57 1 3345136

admonregina@gmail.com

TELS: + 57 1 3462949 reservas@hotelesliving.com

CUFE: d8e9c257b0ff725743503e386f42484fc0c6c1607c0ece8e170597464773052ec6a554017e041a25510b6877122¢575a

Proveedor tecnologico: Facture S.A.S - Nit: 900399741-7
Software:Zeus Fabricante: Zeus Tecnologia - Nit:806009752-5


mailto:admonregina@gmail.com
mailto:reservas@hotelesliving.com

FACTURA ELECTRONICA
INVERSIONES LIVING SAS DE VENTA.

HOTEL REGINA
NIT 900560489-4

No. FRG14569

oF “L. 3 J" @ Fecha de generacién
HOTEL REGINA Carrera 5 Nro 15-14 2025-09-24 16:51:00-05:00
T e BOGOTA, CUNDINAMARCA Fecha Vencimiento
Autorizacién Numeracién de Facturacién No. 18764069117211 de 2024-04- 2025-10-24 16:51:00-05:00
17 Fecha de Expedicién:
Autorizacién del No FRG10001 al FRG20000 - Vigencia 24 meses 2025-09-24 16:51:00-05:00

Facturacién Electrdnica de venta. Fecha de Certificacién

Iva- Regimen Comun DIAN:
2025-09-24 16:51:00-05:00
Nombre: C.C/Nit: Plan: Folio: Habitacion: Noches:
FUNDACION ARTERIA NIT 900086964 044700 0
Direccién: Ciudad: Llegada: Salida: Caja: Usuario:
CLL 28 #13A 24 BOGOTA 2025-09-24 2025-09-24 EDWINJ3
Huesped: Ident: Compafiia: Numero de Personas
MOYA PENDERIA RICARDOI JAVIER PAP869952 FUNDACION ARTERIA Adultos: 1 Nifios: 0
[o% UNI -
No. Ttem MED Concepto Cant. Tiquete Valor Iva INC Total Abonos Saldo
Fecha: 2025.09.24
1 1 Unidad | HABITACION 3,00 519.000,00 98.610,00 617.610,00 617,610.00
2 ReteRenta -18.165,00 -18.165,00 599,445.00
3 RetelCA -7.162,20 -7.162,20 592,282.80
Total Registros: 3 Sub Totales 493,672.80 98,610.00 0.00 592,282.80 592,282.80
Fecha: 2025.09.13
4 T:044544"APLICACION PREPAGO 032589 -592.282,80 0.00,
Total Registros: 4 Sub Totales 493,672.80 98,610.00 0.00 592,282.80 -592,282.80
TOTAL CARGOS NO GRAVADOS 0,00
TOTAL CARGOS GRAVADOS 519.000,00
TOTAL CARGOS GRAVADOS 19.00% 519.000,00
TOTAL IVA 19.00% 98.610,00
TOTAL IVA 98.610,00
TOTAL IPC 0,00
TOTAL ABONOS Y PAGOS 592.282,80
TOTAL CXC 0,00
TOTAL RETENCION 25.327,20
PAIDOUT AUTOMATICO-CHECKOUT 0,00
TOTAL 0,00

Ingresos Para Terceros

Favor consignar en la Cta. de ahorro 03290844397 Total Cargos PaidOut Automatico-CheckOut: Total Abonos: Saldo:
del Bancolombia a nombre de
Inversiones Living S.A.S. 592.282,80 0,00 -592.282,80 0.00
Documentos Referenciados
Tipo de Documento: Numero de Documento: Fecha: Razén de Referencia:
TRASPASO A PARTICULARES Forma de Pago
Nombre: Contado
Entiendo que mi responsabilidad por esta cuenta sigue vigente y Firma: Medio de Pago
me hago personalmente responsable en el caso que la persona, . o .
compafila o asociacién indicada dejase de pagar parcial o Consignacion bancaria
totalmente la suma a cancelar aqui especificada Base RetelVA $0.00
Base ReteRenta $519.000,00
Base RetelCA $519.000,00
c.C. Total Factura Electrénica $592.282,80
Propina $0,00

Esta factura se asimilara en sus efectos a la letra de cambio, segun el articulo 774 Y 779 del codigo de
comercio. Causara intereses de mora a la tasa vigente transcurridos 30 dias a partir de la fecha de su

+
expedicion. ART. 12 DE LA LEY 446 DE 1998. CONMUTADOR *+ 57 1 3345136

admonregina@gmail.com

TELS: + 57 1 3462949 reservas@hotelesliving.com

CUFE: de603be290bdfb08f3bf8acff75c4a4e0d8763a03e8f566ccafe819e89fhe446f58d5c04d3c3c73a9a5dd453ed5(3643

Proveedor tecnologico: Facture S.A.S - Nit: 900399741-7
Software:Zeus Fabricante: Zeus Tecnologia - Nit:806009752-5


mailto:admonregina@gmail.com
mailto:reservas@hotelesliving.com

FACTURA ELECTRONICA
INVERSIONES LIVING SAS DE VENTA.

HOTEL REGINA
NIT 900560489-4

No. FRG14684

oF “L 3 J" Fecha de generacién
HOTEL REGINA Carrera 5 Nro 15-14 2025-10-07 15:13:00-05:00
—..,::— BOGOTA, CUNDINAMARCA Fecha Vencimiento
Autorizacién Numeracién de Facturacién No. 18764069117211 de 2024-04- 2025-11-06 15:13:00-05:00
17 Fecha de Expedicién:
Autorizacién del No FRG10001 al FRG20000 - Vigencia 24 meses 2025-10-07 15:13:00-05:00

Facturacién Electrdnica de venta. Fecha de Certificacién

Iva- Regimen Comun DIAN:
2025-10-07 15:13:00-05:00
Nombre: C.C/Nit: Plan: Folio: Habitacion: Noches:
FUNDACION ARTERIA NIT 900086964 044899 0
Direccién: Ciudad: Llegada: Salida: Caja: Usuario:
CLL 28 #13A 24 BOGOTA 2025-10-07 2025-10-07 48 YROMERO1
Huesped: Ident: Compafiia: Numero de Personas
GALLARDO SHIMADA NAOMI RINCON N01862849 FUNDACION ARTERIA Adultos: 1 Nifios: 0
Cod UNI .
No. Ttem MED Concepto Cant. Tiquete Valor Iva INC Total Abonos Saldo
Fecha: 2025.10.07
1 1 Unidad HABITACION 6,00 1.038.000,00 197.220,00 1.235.220,00 1,235,220.00
2 ReteRenta -36.330,00 -36.330,00 1,198,890.00
3 RetelCA -14.324,40 -14.324,40 1,184,565.60
4 CONSIGNACION [$: 0.40] -0,40 1,184,565.20
5 T:044544 CONSIGNACION [$: -830.538,00 354,027.20
830538.00]
Total Registros: 5 Sub Totales 987,345.60 197,220.00 0.00 1,184,565.60 -830,538.40 354,027.20
Fecha: 2025.09.13
6 T:044544 APLICACION PREPAGO 032589 -354.027,20 0.00
Total Registros: 6 Sub Totales 987,345.60 197,220.00 0.00 1,184,565.60 -1,184,565.60 0.00
Resumen Cargos Resumen Impuestos
TOTAL CARGOS NO GRAVADOS 0,00
TOTAL CARGOS GRAVADOS 1.038.000,00
TOTAL CARGOS GRAVADOS 19.00% 1.038.000,00
TOTAL IVA 19.00% 197.220,00
TOTAL IVA 197.220,00
TOTAL IPC 0,00
TOTAL ABONOS Y PAGOS 1.184.565,60
TOTAL CXC 0,00
TOTAL RETENCION 50.654,40
PAIDOUT AUTOMATICO-CHECKOUT 0,00
TOTAL 0,00

Ingresos Para Terceros

Favor consignar en la Cta. de ahorro 03290844397 Total Cargos PaidOut Automatico-CheckOut: Total Abonos: Saldo:
del Bancolombia a nombre de
Inversiones Living S.A.S. 1.184.565,60 0,00 -1.184.565,60 0.00
Documentos Referenciados
Tipo de Documento: Numero de Documento: Fecha: Razén de Referencia:
TRASPASO A PARTICULARES Forma de Pago
Nombre: Contado
Entiendo que mi responsabilidad por esta cuenta sigue vigente y Firma: Medio de Pago
me hago personalmente responsable en el caso que la persona, . o .
compafila o asociacién indicada dejase de pagar parcial o Consignacion bancaria
totalmente la suma a cancelar aqui especificada Base RetelVA $0.00
Base ReteRenta $1.038.000,00
Base RetelCA $1.038.000,00
c.C. Total Factura Electrénica $1.184.565,60
Propina $0,00

Esta factura se asimilara en sus efectos a la letra de cambio, segun el articulo 774 Y 779 del codigo de
comercio. Causara intereses de mora a la tasa vigente transcurridos 30 dias a partir de la fecha de su

+
expedicion. ART. 12 DE LA LEY 446 DE 1998. CONMUTADOR *+ 57 1 3345136

admonregina@gmail.com

TELS: + 57 1 3462949 reservas@hotelesliving.com

CUFE: 07397dc1f1ff77a8c31a72bef40c0ed99079446aa75dfd669666a848da579d1ce8243ae7e732d8070ad9605dee05230c

Proveedor tecnologico: Facture S.A.S - Nit: 900399741-7
Software:Zeus Fabricante: Zeus Tecnologia - Nit:806009752-5


mailto:admonregina@gmail.com
mailto:reservas@hotelesliving.com

Comprobante de la transaccion “‘?’ ONAVIVVIEN DN

Transferencia realizada

NUmero de Aprobacion: 65790475
Fecha y Hora de la transaccion: 11 de Septiembre, 2025 - 9:03.PM

Valor

$5,882,000.00

Banco Davivienda S.A.

Origen

Fundacion Arteria

Nit: 900086964-9
Banco Davivienda
Cuenta Corriente | 560457469990685

Destino

Inversiones Living Sas

Nit: 90056048-9

Banco Lombia

Cuentas Otros Bancos | 3290844397

m Su HR‘NH,z’\‘t;;’i:fi.‘-jvi A&m.c IERA

Tenga presente que las transacciones realizadas a otros bancos se
abonaran en la cuenta destino conforme a los ciclos y horarios de
procesamiento establecidos.



Comprobante de la transaccion “‘?’ ONAVIVVIEN DN

Transferencia realizada

NUmero de Aprobacion: 65914430
Fecha y Hora de la transaccion: 16 de Septiembre, 2025 - 9:09.PM

Valor

$ 830,538.00

Banco Davivienda S.A.

Origen

Fundacion Arteria

Nit: 900086964-9
Banco Davivienda
Cuenta Corriente | 560457469990685

Destino

Inversiones Living Sas

Nit: 90056048-9

Banco Lombia

Cuentas Otros Bancos | 3290844397

m Su HR‘NH,z’\‘t;;’i:fi.‘-jvi A&m.c IERA

Tenga presente que las transacciones realizadas a otros bancos se
abonaran en la cuenta destino conforme a los ciclos y horarios de
procesamiento establecidos.



I IAN

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Namero de formulario

(415)770

14952450063

01495245006 3

020) C

7212489984(8! 0
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14. Buzén electrénico
9 0056 0 4 8 9| 4 |mpuestos deBogota 3 2
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacion — N\ 27. Fecha expedicion
Persona juridica 1 . .
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento ]?0 audad/Municipio
|
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-0tros nombres
35. Razén social
INVERSIONES LIVING SA S
36. Nombre comercial 37.Sigla;
_ 1
UBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |[BogotaD.C. 1 1 [Bogota, D.C. 001
41. Direccion principal o
CR5 15 14
42. Correo electronico facturacioncarlospenuela@gmail.com
43. Cédigo postal [44. Tetetonq 1 21885 9 345 Teléfono 2 3108848041
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52. NUmero
46. Cadigo 47. Fecha inicio actividad 48. Cédigo 49{ Fechainicio actividad 50. Codigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
551 1]l20121004]|[6 8102042100 4] | | | | | | |
¢ ~ __Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
sosools |7 [o0 [14[sslazlasisolss] [ | | | [ [ [ | | [ [ [ [ | | | |
05- Impto. rentay compl. régimen ordinar . 52 - Facturador-electrénico
07- Retencion en la fuente a titulo de ‘rent / /55 -/Informante de Beneficiarios Finales
09- Retencién en la fuente en el impuesto
14- Informante de exogena
33- Impuesto nacional al consumo
42- Obligado a llevar contabilidad
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA
Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
y | | | | | | | | | | 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Cédigo |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 inscripcion en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendré vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

59. Anexos

s [] v [x]

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: Ijl

61. Fecha |2023 -09-29/17:24: 34 |

La informacidn suministrada a traves del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacidn del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los dalos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Paragrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016, De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado vy acepta la polilica de

tratamiento de datos ley 1581 de 2012.
Firma del solicitante:

Firma autorizada:

984. Nombre

985. Cargo Representante legal

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.

PENUELA MONTOYA CARLOS ANDRES

Certificado

Fecha generacién documento PDF: 26-08-2024 05:10:03PM



mailto:facturacioncarlospenuela@gmail.com

I IAN

Formulario del Registro Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

Pagina 2 de 5 Hoja 2
4. Numero de formulario 14952450063
(415)7707212489984(8020) 000001495245006 3

5. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT)

9 00560489

6. DV
4

12. Direcci6n seccional

Impuestos de Bogota

14. Buzon electronico

Caracteristicas y formas de las organizaciones

ot 64. Entidades q institutos de derecho publico de orden nacional, departamental,
62. Naturaleza 2 63. Formas asociativas 12 municipal y descentralizados P P
65. Fondos 66. Cooperativas SZ{,gf‘rﬁ}g}%‘éades ¥ organismos
68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 70. Beneficio 1
Constitucién, Registro y Ultima Reforma Composicién del Capital
Documento 1. Constitucién 2. Reforma
71. Clase 0 4 82. Nacional 1 00 %
72. Ndmero
73. Fecha 20121004 83. Nacional publico 0 0 %
P A T | S AN
74. Nimero de notarfa
75. Entidad de registro 0 3 84. Nacional privado 100 o %
76. Fecha de registro 201210065
AN L
77. No. Matricula mercantil 0002246251414
78. Departamento 11
79. Ciudad/Municipio 001 85. Extranjero 0 %
Vigencia 86. Extranjero publico 0 0 %
T
80. Desde 201 2.1 0.0 4 | X X
81. Hasta 999912 3.1 i . . 87. Extranjero privado 0 0 %
|
Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Estado y Beneficio
Item 89. Estado actual 90. Fecha cambio de estado 91. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV
1 8 0 20172041 0] -
2 | | :
L 1 1
' |
3 | I I :
4 | I I | :
5 | | :
1 1
Vinculacién econémica
. Vi i P N 95. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) de la
93, Vineulacion f 94 Nombre del grupo econdmico yfo empresarial Matriz 0 Controlants (NIT) 96. DV.

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

T7T. Pais T72. Numero de identificacion trbutaria

170. Numero de identificacion tributaria - C
sociedad o natural del exterior con EP

otorgado en el exterior

173. Nombre o razén social de la sociedad o natural del exterior con EP

Fecha generacién documento PDF: 26-08-2024 05:10:03PM



I IAN

Formulario del Registro Unico Tributario

Representacion

Espacio reservado para la DIAN

4. Nimero de formulario

(415)770

7212489984(8!

3 de 5 Hoja 3

14952450063

01495245006 3

Pagina

020) C

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14. Buzén electrénico
9 00560 48 9|4 Impuestos de Bogota 32
Representacion
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacion
REPRS LEGAL PRIN 18 20124005 L
1 1 ————
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102..DV [103.-.Numero de tarjeta profesional
Cédula de Ciudadani | J
1 13|7 9 6 0 2 7 7 6 \
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
PENUELA |MONTOYA CARLOS |ANDRES
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razén social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL SUPL 19 2 01 2 1005|
-— - 1 1
100. Tipo de documento 101. Ndmero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadan 1 3 |5 2 4 2 2 7 9 1 |
2
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer-nombre 107. Otros nombres
PENUELA |MONTOYA |ADRIANA LUCIA
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razén social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio_representacion
1 1 |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. Namero de tarjeta profesional
5 |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razén social representante legal
j
|
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacion
— 1 1 |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. Namero de tarjeta profesional
4 N |
104. Primer apellido 105:.Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacion Tributaria’(NIT) 109. DV | 110. Razén social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacion
1 1 |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. Nimero de tarjeta profesional
5 |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razén social representante legal

Fecha generacién documento PDF: 26-08-2024 05:10:03PM




I IAN

Formulario del Registro Unico Tributario
Revisor Fiscal y Contador

Pagina 4 de 5 Hoja 4
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 14952450063
(415)7707212489984(8020) 000001495245006 3
5. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14. Buzén electrénico
9 00560 48 9|4 Impuestos de Bogota 3 -2
Revisor Fiscal y Contador
124. Tipo de documento 125. Namero de identificacion 126..DV-1127. Nimero.de tarjeta profesional
Cédulade Ciudadania 1 3 (1 1 1 0 5 2 3 9 4 3 i 2727009
128. Primer apellido 129. Segundo apellido 130. Primer nombre 131. Otros nombres
RODRIGUEZ |OSPINA CRISTIAN IJHOANY

132. NUmero de Identificacién Tributaria (NIT)

133. DV | 134. Sociedad o firma designada

Revisor fiscal principal

135. Fecha de nombramiento

2021062 3|

136. Tipo de documento

137. Nuimero de identificacién

138./DV | 139. NUimero de tarjeta profesional

140. Primer apellido

141. Segundo apellido

142. Primer nombre

143. Otros nombres

144. Nimero de Identificacion Tributaria (NIT)

145. DV | 146. Sociedad o firma designada

Revisor fiscal suplente

147. Fecha de nombramiento

148. Tipo de documento
Cédula de Ciudadania 1 3

149. Namero de identificacién

79 415107

150. DV | 151. NUmero de tarjeta profesional

3 2 9 5 4 T

152. Primer apellido
ZAPATA

154. Primer nombre

JORGE

153. Segundo-apellido
MESA

155. Otros nombres

IVAN

Contador

156. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT)

157, DV | 158. Sociedad o-firma designada

l
1<

159. Fecha de nombramiento

20130109J
| I

Fecha generacién documento PDF: 26-08-2024 05:10:03PM



Formulario del Registro Unico Tributario
Estado de la Empresa o Persona

Espacio reservado para la DIAN

4. Nimero de formulario

‘(‘ |)77

415

Pagina 5 de 5 Hoja 5
14952450063

7212489984(8020) 000001495245006 3

0

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

6. DV | 12. Direcci6n seccional

Impuestos de Bogota

14. Buzon electrénico

Estado y beneficio

ltem 89. Estado actual

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

90. Fecha cambio de estado

|2 012100 8|

—

91. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

92. DV

Fecha generacién documento PDF: 26-08-2024 05:10:03PM




