7
FIDUCOLDEX

Fiducsaria Colombiana de Comercio Externaer S5 A
Sefior Proveedor: Si pertenece al Régimen Comun favor diligenciar el formulario en su totalidad
Si pertenece al Régimen Simplificado favor diligenciar los campos sombreados como minimo.
SI EL CONTRATO SUPERA EL VALOR DE 500 SMMLV, FAVOR DILIGENCIAR FORMATO FTCR 03 FORMATO
CONOCIMIENTO DEL CLIENTE CON SUS ANEXOS

FORMATO INSCRIPCION DE PROVEEDOR FTJAl1

Razon social: NIT:
Ciudad : Departamento: Direccion: Teléfonos Fax:
Web Site: Correo electrénico AA.

TIPO DE PRODUCTO O SERVICIO QUE OFRECE LA EMPRESA

PERSONAS CONTACTO DE LA EMPRESA

Nombre Cargo Teléfono E-mail
) . Fabricante Distribuidor Importador Agencia de Prestacion
UEDES e |:| |:| Viajes Servicios |:|
Caodigo Actividad Econémica: Régimen de IVA: Declarante Forma de Pago
() Comun[__]  Simplificado[ ] :SI[_] NO[] Cheque [ éﬁg;?aen ]
Diligencie estos campos si eligio abono en cuenta Tipo de cuenta

Banco Numero de Cuenta Sucursal Ahorros ] Corriente L]
Gran Contribuyente Resolucién No. : Fecha: Impuesto de Industria y Comercio ICA
SI [ NO[— Exento SI[_] NO[]

No. Resolucion: Fecha:

Impuesto de Renta

Autorretenedor  SIL__] NO [] Sin Animo de Lucro [ ] Exento 1
No. Resolucion: Fecha:
Nombre Representante Legal: Cargo: Teléfono Fax:
Atribuciones  Limitaciones

Referencias Comerciales

Entidad Contacto Tipo de Producto Teléfono Direccion

Espacio para diligenciar por FIDUCOLDEX

Revision CENTINELA . Responsable: . Fecha revision:
DOCUMENTOS REQUERIDOS
Régimen Comin Régimen Simplificado

e Formato de inscripcidn del Proveedor o Formato de inscripcién del proyeedor. )

e Certificado de Existencia y representacién Legal con vigencia » Fotocopia del certificado del Reégimen Unico tributario RUT.
no superior a tres meses, expedida por la camara de « Si diligencia la forma de pago como abono a cuenta anexar
comercio o por la entidad competente. Certificacion cuenta bancaria emitida por la entidad

e Fotocopia del certificado del Régimen dinico tributario RUT. financiera en donde tiene suscrita cuenta bancaria

e Si el contrato supera el valor de 300 SMMLYV, favor diligenciar
formatos FTCRO1, 02, 03 y FTJAO3 con anexos.

e Si diligencia la forma de pago como abono a cuenta anexar
Certificacion cuenta bancaria emitida por la entidad
financiera en donde tiene suscrita cuenta bancaria

Firma y No. C.C. Representante Legal
Sello de la Empresa
Fax: 6-067580




