
5, Número He Identificación Tributaría (N fT)

4 7 4 4 0 5 0 7
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12. D lre m A n  Recraonal 114. Buzón «Inrtnlnicn 
Impuestos y Aduanas de Yopal 4 4 ¡
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IDENTIFICACIÓN

* S .d?A  K
Formulario del Registro Único Tributario

2. Concepto 0  2  Actualización 4. Número de formulario
: iiü itt i  h í í í k h r

II 0721248 98418020 0 0 0 9 0 :

14748356297 

üi m i

Persona natura! o sucesión ilíquida

25. Tipo de documento 

Cédula de Ciudadanía

126. Número de Identificación

1 3  4 7 4 4 0 5 0 7
Lugar de expedición 28. País

C O LO M B IA 1 6 9
31. Primer apellido

REMACHE

29. Departamento

Cnisannre

| 30. Ciudad/lvlunicipio 

'Y o p a !

32. Segundo apellido

PEREZ
¡ 33. Primer nombre

JUD1TH

127. Fecha expedición

}  2 0 0 0, 1 2, 0 7

0  0  1

34. Otios nombres

BEATRIZ
35. Razón social

36. Nombre comercial ¡ 37. Sigu-

UBif-ACIÓN

38. País 

COLOMBIA 1 6 9
39. Departamento 

C a  sanare 8 5
40. Cíudad/Município 

Y o p al 0 0 1

41. Dirección principal

CR 11 A 25 25
42. Correo electrónico arq.juditnrigjgmaii.com

43. Código postal 44, Teléfono 1 6  3 5 8 5 4 8 45* Teléfono 2 3 1 3 3 0 5 2 6 1 4
CLASIFICACIÓN

Actividad económica Ocupación

Actividad principal
46. Código 47. Fecha inido actividad

¡7 1 1 1 j ¡2 0 0 8 ,0 1 ,3 0|

Actividad secundaria j Otras actividades
48. Código 49. Fecha inicio -ictivicad j código 1 2

[4 7 5 5j  ¡2 0 0 6 ,0 1 ,3 Oj j ¡7 0 2 0 j

51. Código

¡5 3 2 0¡

52. Número 
establecimientos

I i|
Responsabilidades. Calidades y Atributos

1 2 3 4 5 6

53. Código | 5  ¡ 4  9  I

0 5 - Impto. renta y  com pl. régim en ordínar

4 9  -  No responsable de IV A

9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26

E x p e rta s e re s

Servicio 1 2 3

57. Modo

58. CPC __________ i__________

O biigud cs aduanero

54. Código i

3

j ______L

7 8

I l
56. Jipo

11 12 13 14 15 16 17 18 19 20

ÍMPORTANTiE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripción en el Registro único Tributario -RUT-, tendrá vigencia indefinida y en consecuencia no se exigirá su renovación

Para üs^ exclusivo de la DlAN

r « o E 60. No. de FoSos: 0 61. Fecha 021 - 03 = 13 / 03 : 13. 34
La información suministrada a través del formulario oficial de inscripción, actualización, suspensión
y cancelación de! Registro Único Tributario (R U T), deberá ser exacta y veraz; en caso de constatar 
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantarán los procedimientos administrativos 
sanciónatenos o de suspensión, según el caso.
Parágrafo det articulo 1.6.1.2.20 dei Decreto 1625 de 2016 

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.

Firma autorizada:

984. Nombre R E M A C H E  P E R E Z  J U D IT H  B E A T R IZ

985. Cargo C O N T R IB U Y E N T E

Fecha generación documento PDF: 13-03-2022 06:30:G5PM
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Formulario de! Registro Unico Tributario 

Establecimientos

spacic reservado para !a OIAN

5, Niirtwn ríe Identificación Tributaria (NtT) fi, OV

4 7 4 4 0 5 0 7 Í

0 0 1
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4. Nijmero de formulario

2 de 2 Hoja 6

14748356297

« i¡¡

I!

un
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12, Dirección seccional 

Impuestos y Aduanas de Yopal

114 , Bn7on electrónico

4 4 I

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros

160, Tipo de estobiednrleoto 161 .. Aclivldsd económica

Establecimiento de comerci p 2 ¡ Comercio al por menor de artículos y utensilios de uso doméstico en establ i 4 7 5 5
162. Noíribie dei establecimiento
ARTIHOGAR

163. Departamento 

Casanare

1164. Ciuoad/Municipio 
8 5 ! Yopal 0 0  1

loo. Dilección

CR 11 A 25 25
166. Número de matricula mercantil 16/. Fecha de ía metrícc'a mercantil

0 0 0 5 5 8 2 1 2 0 0 6 ,0  6 ,0  2 1
168. Teléfono 169. Fecha de cierre

3 1 3 3 0 5 2 6 1 4 i i
...............  i I I

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad económica

162. Nombre del establecimiento

163. Departamento 164, Ciudad/Mnnicipio

165. Dirección

166. Número de matrícula mercantil 1C7. Fecha de la matrícula mercantil

I , , !
168. Teléfono 169. Fecha de cierre

| |

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad económica

l

162. Nombre del establecimiento:

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

165, Dirección

166. Número de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
I ¡ 
I i . I

168. Teléfono 169. Fecha de cierre
I I 
i i i I
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