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ANEXO No. 4
INFORMACION PARA EL SISTEMA INTEGRAL DE INFORMACION FINANCIERA
SIF Il

Ministerio de Relaciones Exteriores,
A Republica de Colombia|
libo
TIFC DE DOCUMENTC: FORMATC CODIGC: GFFOST
NOMBRE: GESTION FINANCIERA / SOLICITUD DE INFORMACION PERSONAL Y TRIBUTARIA VERSION: 1
RESPONSABILIDAD POR APLICACION DIRECCION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA
REGISTRO EN EL SISTEMA INTEGRADO DE INFORMACION FINANCIERA S.1.LF 1.
Para dar cumpliimiento a las Normas Tributarias Nacionales y Distritales, las cuales establecen el sisiema de en el mp de IVA, R on en la Fuenie e Industria y
Comercio, le SOIKEAMOS Suministrar la sigulente informacion:
Esta catalogado como:
Gran Con:ribuyen'.eD Régimen Simpliicado |:| Régimen Comin |:| Consorcio I:I Unién Temporal I:I
Cire |:| Cual?
Nombre / Razén Sodial Cédula de Ciudadania / NIT ov
Nacional I:l Cédula de Ciudadania |:| L1 |No| cle| Idleancaclb()nl L1
Es persona Tipo documenio Cédula Extranjeria |:|
5 Extranjera I:l Ciro |:| Lugar y fecha de expedicin Diz _Mes Afio
= | [ |
=
=
=
= Direccion Teléfono Celular Fax
z || | | |
=
=
=
= .
= Pars| | Ciudad | |
Correc Electronico IPagina Welb Apariado Aéreo
Mombre del Represenianie Legal | | | | |No| del- IdT-n'J'llicacliénl | | | |
Lugar y fecha de expedicion Dia__ Mes Afic
Tipo Representante Legal (Ingrese el nimero de acuerdo a la lista A) l:l | | | | |
NOTA- Los datos de on deben o con ios ados 8 la entidad financiera.
No. de la Cuenta de la Fiduciaria (si aplica)
Ahorros I:I
Ensdad Financiera Tipo de cuenia No. de la Cuenta
= | | Corriente I:l | |
S =
= Tipo de Moneda | |
EZ Direccion Ensdad Financiera
£ = | | Codigo SWIFT | ]
Pais| | Ciudad | | Cédigo ABA [ |
Iguaimenie declaro que la cuenia aciualmenie se encuenira aciva. IBAN CODE | |
= 1. Es responsatie de IVA? s [ ne [
=
E 2. Estaca (a) como Aut (a) por la DIAN? s [ Resolucion Me  []
E 3. Esta cbigado(a) a declarar mpuesio de indusiria y comercic en Bogota? Sl I:l Mo I:l
=
g 4. Indique el codige de acividad econdmica (ClIU) y latarifa corresp iene
= 5. Descripcién cddigo de acividad econdmica (ClIU)
=
= 6. Presenta declaracion de renta? t=1] |:| No I:l
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INFORMACION EMPRESARIAL

1. Tipo de Organizacion Empresarial (Ingrese el nimero de acuerdo a la lisia B)

5. Orden de la Enddad Publica

6. Tipo de Adminisiracion

L]

Unién Temparal |:|

2. Tipo de capial Mo []  Privade[ | Piblico [_] Consorcio [ |
Si la respuesta al numeral anterior es Capital Piiblico, diligencie los siguientes items:

3. Codigo de consolidacidn asignade por la Coniaduria General de la Nacion

4. Tipo de En3dad Pibiica Econcmia Mixta |:| Enddad ACN |:| Establecimiento Publico

Distrital

O
O

Depariamenial |:|

Ceniraizada |:| Desceniralzada

|:| Industrial y comercial del estado |:|

Nacional

[

FIRMA

CIUDAD Y FECHA

De acuerdo con el Decreto No. 274 del 22 de kebrero desgiiydeclarghajo la gravadad del Juramenio, que unaswigz terminadas mis funciones en el Servicie Exterior, no
permaneci por un Sempo mayor de seis (6) meses fuera de Colombiague heiado mi residencia@mBolombia. De acuerdo con bo anterior, solicio e sirva adelaniar el framie de
pago a mi favor por esie Concepio.

PRINA DE INSTALACION EXFUNCIONARIOS

FIRMA

CIUDAD Y FECHA

LISTA A TIPO REPRESENTANTE LEGAL

LISTA B. TIPO ORGANIZACION EMPRESARIAL

1] Representanie legal de personas juridicas F01 Cooperafiva W& Asociaciones mutualisias FI7 InsSiuto auxiliar de economia solidaria

0 2 Revisor Fisca fU2 Empresa unipersond Fi0 Empresa solidania de salud "8 Sociedad comandita por acciones

0 3 Mandatario o apoderado general 03 Empresa comunitaria "1 Enfdad sin anime de lcro "9 Seciedad comandita simple

0 4 |Padres por sus hijos P04 Sociedad de hecho P2 Federacion o confederacion P20 Sociedad de economia mixia

05 Abacess f05 EnsSdad publica M3 Fonado de empleados ¥21 Sociedad Limitada

0 & Donatario o asignataric 05 Pre-cocperafiva "4 Empresa indusiial y comercial del esiado ¥22 Sucursal de sociedad extranjera

0 7 Tutores y curadores por los incapaces U7 Sociedad Andnima P15 Empresa servicios en las formas de adminisiracion publica  "23 Sociedad por acciones simplificadas SAS
04 Owos Cual? U8 Sociedad Colecfva P& Cooperaiva de rabajo ascciado-empresa asociafva de rabajo

Jabord: Monica A*é'ua}
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