FORMATO A Cédigo: FT-M-130-2-1
Formulario Registro de Version No: 04
Evento Turistico Fecha de implementacion:
14/04/2025

fa to de los espagios, pr 211 € tador. £n caso de hacerio a mano, escriba en

~

| 1. Identificacion del proponente (Alcaldia municipal 6 persona Juridica habilitada) |

Nombre o razén social NIT
MUNICIPIO DE QUEBRADANEGRA - ALCALDIA NIT: 899999432-8
Municipio | QUEBRADANEGRA

Entidad Privada I:I Entidad Publica Categoria I:I

Nombre del Representante

CESAR EDUARDO SIMANCAS ROBLES (E)

Numero documento Identidad 80.108.341 Expedido en BOGOTA D.C

Direccién: [ Calle 4 No. 3-04 Teléfono: 3115094547

Correo electrénico ‘ alcaldia@quebradanegra-cundinanarca.gov.co Fax:

Persona encargada del evento | CESAR EDUARDO SIMANCAS Teléfono: 3115094547

ROBLES (E)
| 2. Responsabilidad Tributaria - =
Régimen Comun gran tributario NO Sl
Regimen Tributario | Régimen Simplificado NO [X |l
Tarifa% | | |
Responsable de IVA | s1 | ] Nno [x

ICA Tarifa correspondiente a la Actividad Econémica: 7 / 1000 Sl I: NO

| 3. Informacion de pago electrénico (Obligatorio) |

| Entidad Financiera: | [ BANCOLOMBIA S.A. |
I Ciudad:—| I Villeta ]
| Cuenta Ahorro | || [CuentaCorriente | [X ] [ No.3ssssa35239 |

Me hago responsable de las consignacione:
actualizar las novedades i

\ 1{
IR
L

A
Firma Representante Legal o/de odér. ebidamente constituido
CC No. S0O10B34|




