SOLICITUD DE INSCRIPCION DE COMERCIANTES INDIVIDUALES Y EMPRESAS MERCANTILES ANTE LA SUPERINTENDENCIA DE
ADMINISTRACION TRIBUTARIA Y EL REGISTRO MERCANTIL

LUGAR Y FECHA DE PRESENTACION:

il
SATRM-01-
I DATOS PARA INSCRIPCION DE COMERCIANTE INDIVIDUAL (PERSONA INDIVIDUAL)
2 PRIMER APELLIDO 3 SEGUNDO APELLIDO 2 APELLIDO DE CASADA
5 PRIMER NOMBRE 6 SEGUNDO NOMBRE 7 OTROS NOMBRES
8 NACIONALIDAD 9 | DOCUMENTO DE D CEDULA 9.a  NUMERO 10  Epap 11 ESTADO CIVIL
IDENTIFICACION
D PASAPORTE
DOCUMENTO PERSONAL DE
IDENTIFICACION (DPI)
12 NUMERO O NOMBRE DE LA CALLE, AVENIDA 13 NUMERO APTO. OFICINA O 15  ZONA 16  COLONIA, BARRIO, ALDEA CASERIO, CANTON O SIMILAR
CALZADA, DIAGONAL, ViA, RUTA, MANZANA, (CASA O LOTE) SIMILAR
SECTOR O SIMILAR
17  municiRio 18 DEPARTAMENTO 19 | TELEFONO 20 FAX 27 | CORREO ELECTRONICO:
22 ACTIVIDAD 23 REGIMEN MATRIMONIAL (PARA USO DEL REGISTRO MERCANTIL)
FECHA DE INICIO DE LA
24 NOMBRE DE SU(S) EMPRESA(S) 25
DIiA MES ANO
DiA MES ANO
DiA MES ANO
1. DATOS PARA INSCRIPCION DE EMPRESA MERCANTIL
- NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO
27 | NUMERO DE INSCRIPCIGN COMO COMERCIANTE 28 CAPITAL 29 | NUMERO O NOMBRE DE LA CALLE, AVENIDA
INDIVIDUAL (PARA USO DEL REGISTRO MERCANTIL) CALZADA, DIAGONAL, ViA, RUTA, MANZANA,
30 :\‘CUAASAAEROOLOTE) 31 ’;:ﬁ;\‘;”c'”’* o 32 Z0NA 33 COLONIA, BARRIO, ALDEA CASERIO, CANTON O SIMILAR
34 | MUNICPIO = DEPARTAMENTO 36 TELEFONO 37 FAX 3g  CORREO ELECTRONICO:
39 | OBJETO
40 = ADMINISTRADOR O FACTOR 41  NOMBRE COMERCIAL 42 | ACTIVIDAD ECONOMICA 43  CODIGO
44 | FECHADEINICIO DE ACTIVIDADES 45 | CATEGORiAS
UNICA  SUCURSAL  AGENCIA
DIA MES ARO Q D D
Il DATOS DEL CONTADOR
26 NOMBRE DEL CONTADOR 47 NIT DEL CONTADOR 28 FECHA DE NOMBRAMIENTO DEL CONTADOR
DIA MES ANO
V. INSCRIPCION A IMPUESTOS
IMPUESTO AL VALOR AGREGADO (IVA):
. REGIMEN GENERAL
49 | REGIMEN PEQUENO CONTRIBUYENTE 50 D 50.a EXENTO D LEY O RESULUCION No.
MONTO ANUAL MONTO ANUAL
IMPUESTO SOBRE LA RENTA (ISR):
REGIMEN SOBRE LAS REGIMEN OPCIONAL SIMPLIFICADO SOBRE
ACTIVIDADES LUCRATIVAS FORMA DE CALCULO INGRESOS DE ACTIVIDADES LUCRATIVAS RETENCION DEFINITIVA RENTAS EXENTAS
51 52 53 53.a LEY O RESULUCION No.
SISTEMA VALUACION DE INVENTARIOS SISTEMA CONTABLE
54 D DEVENGADO
D PERCIBIDO
IMPUESTO SOBRE LA DISTRIBUCION DE: BEBIDAS ALCOHOLICAS DESTILADAS, CERVEZAS, OTRAS BEBIDAS FERMENTADAS, BEBIDAS GASEOSAS Y OTROS PRODUCTOS
56  FABRICANTE D 57 IMPORTADOR D 58 FABRICANTE / 59 FABRICANTE /
IMPORTADOR EXPORTADOR




IMPUESTO AL TABACO Y SUS PRODUCTOS
60 | COSECHERO DE TABACO D 61 = COMPRADOR DE TABACO Y FABRICANTE DE D 62 COMPRADOR DE TABACO, FABRICANTE Y
CIGARRILLOS A MAQUINA EXPORTADOR DE CIGARRILLOS A MAQUINA
COMPRADOR Y EXPORTADOR DE
63 | o D 64 m’gSK:OR DE CIGARRILLOS FABRICADOS A D 65 EABRICANTE DE PURGS D
IMPUESTO A LA DISTRIBUCION DE PETROLEO CRUDO Y COMBUSTIBLES DERIVADOS DEL PETROLEO
66 DISTRIBUIDOR D 67 IMPORTADOR D 68 | DISTRIBUIDOR E IMPORTADOR D
OTROS IMPUESTOS
SOBRE CIRCULACION DE DISTRIBUCION IMPUESTO DE EXENTO LEY O RESOLUCION No
69 70 DE CEMENTO 71 oARDAD 71.a 71
ISR ACREDITABLE A 1SO D
D D D 1SO ACREDITABLE A ISR D D
V. HABILITACION / AUTORIZACION DE LIBROS
72 NOMBRE DEL LIBRO (Refiérase al instructivo para mayor informacién sobre los libros que debe incluir) 73 No. DE HOJAS 74 ELECTRONICOS 75 | PAPEL
| VI. ACREDITACION DE IMPRENTA
NIT DE LA IMPRENTA NOMBRE / RAZON O DENOMINACION SOCIAL DE LA IMPRENTA NUMERO DEL ESTABLECIMIENTO QUE IMPRIMIRA FACTURAS
76 77 78 (Para uso de SAT)
| VL. AUTORIZACION DE FACTURAS
79 | SERIE 80  CANTIDAD DE FACTURAS g1 | NOMBRE DELESTABLECIMIENTO PARA EL QUE SE IMPRIMIRAN FACTURAS g2 | NITDEL CONTRIBUYENTE QUE

ACREDITO LA IMPRENTA

DECLARO Y JURO QUE LOS DATOS CONTENIDOS EN ESTE FORMULARIO SON VERDADEROS Y QUE ESTOY SABIDO DE LOS DELITOS DE PERJURIO Y FALSO TESTIMONIO DE
CONFORMIDAD CON LO ESTIPULADO EN LOS ARTICULOS 459 Y 460 DEL CODIGO PENAL

FIRMA

AUTENTICA DE FIRMA

IMPRIMIR FORMULARIO LIMPIAR FORMULARIO
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