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	NÚMERO DE LA DECLARACIÓN
${num_liquidacion}

	
	
	

	
	
	




	A. DATOS DEL CONTRIBUYENTE
	A1. Nombre o Razón Social
	A2. Tipo de Identificación
	A3. Número de Identificación

	${tercero1}
	${tipo_identificacion}
	${identificacion}

	A4. Dirección
	A5. Municipio
	A6. Departamento

	${direccion}
	${cuidad}
	${departamento}

	A7. Teléfono
	A8. Código Fama
	A9. Correo Electrónico

	${telefono}
	${cod_fama}
	${correo}


 



	TIPO SEMOVIENTE
	CANTIDAD HEMBRAS
	CANTIDAD MACHOS
	VALOR

	${tablaSemoviente}
	${tp1}
	${tp2}
	${tp3}



	TOTAL A PAGAR ${valor_total}



Elaboró: ${tercero_elabora1}
Fecha de impresión: ${fecha_impresion}
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