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	FORMATO BENEFICIARIO PERSONA NATURAL
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DATOS PERSONALES
Tipo de documento: 


Cédula de Ciudadanía:	                        		 Otro    			Cuál: ____________________ 
Número   ________________________	
Nombres y Apellidos  __________________________________________________________ 
País ______________  Ciudad  __________________ Departamento ____________________
Teléfono ________________________________	Celular  _________________________ 
Dirección Correspondencia  _____________________________________________________ 
Correo electrónico _____________________________________________________________
Profesión ________________________________ No. Matrícula Profesional_______________

INFORMACION TRIBUTARIA
	
Actividad económica 		 __________________________________________________   
Código: ______________________________
Tipo responsabilidad tributaria:



ICA				Renta					IVA 

Régimen Tributario: 
   

Régimen Común  	 		Régimen Simplificado 	


ENTIDAD FINANCIERA
Nombre        _____________________________________________________________________

No. Cuenta ___________________________ Ahorros 			Corriente


Nombre de la Cuenta      ___________________________________________________________
Nombre titular de la cuenta _________________________________________________________


Documentos requeridos: Certificación Bancaria (En la que se indique, Titular de la cuenta, Identificación, Número de cuenta, Tipo de cuenta y estado de la cuenta - activa), RUT. 
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