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MANUAL DE USUARIO — PRESENTACION FORMULARIO DECLARACION ICA
(ANUAL)
INFORMATICA Y TRIBUTOS S.A.S

Todos los derechos reservados. Ninguna parte de esta obra puede ser reproducida
de ninguna forma o por cualquier medio - grafico, electrénico mecanico, incluyendo
fotocopias, grabacién o almacenamiento de informacion y sistemas de recuperacion

de informacion - sin la autorizacion por escrito de la editorial.

Los productos que se mencionan en este documento pueden ser marcas
comerciales y/o marcas registradas de sus respectivos propietarios. El editor y el

autor no pretenden estas marcas.

Si bien todas las precauciones se han tomado en la preparacién de este documento,
el editor y el autor no asumen responsabilidad alguna por errores u omisiones, ni de
dafios que resulten del uso de la informacion contenida en este documento o del uso
de programas y codigo fuente que pueden que lo acomparfien. En ningun caso, el
editor y el autor seran responsables de ninguna pérdida de beneficios o cualquier
otro dafio comercial causado o presuntamente causado directa o indirectamente por

este documento.
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DECLARACION ANUAL INDUSTRIA Y COMENRCIO
A continuacion, el presente manual de usuario busca proporcionar una guia clara y
especifica para asegurar el funcionamiento optimo y el desarrollo eficiente de las
actividades en el Médulo de Declaraciones.
1. Declaraciones
1.1. Acceso alaopcion.

Para acceder al portal ciudadano clic agui.

Secretariade

Hacienda Distrital -_

SERVICIOS EN LINEA

Realiza tus trémites desde cualquier lugar y en cualquier momento en nuestro Portal Tributario

NTRASER APt

Imagen 1 - Portal Ciudadano.
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1.2. Funcionalidades.
1.2.1. Elementos asistentes.

Estos elementos ayudan a diligenciar y comprender el formulario de declaracion:

Iconos de Ayuda: brindan informacion extra y funcionan como guia
para diligenciar el formulario.

1.2.2. Impuesto De Industria’Y Comercio.

Clic en la opcién ‘Impuesto De Industria Y Comercio’:

Secretaria de

Hacienda Distrital -_

SERVICIOS EN LINEA

Realiza tus tramites desde cualquier lugar y en cualquier momento en nuestro Portal Tributario

INSTRUCTIVOS Descargar

1. INSTRUCTIVO DE REGISTRO, INICIO DE SESION Y RECUPERACION DE CONTRASENA pdf

Imagen 2 - Portal Ciudadano: Opcion Impuesto De Industria Y Comercio.
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A continuacion, se visualizan opciones del Impuesto De Industria’Y Comercio:

AARIAGLN

L7

Secretariade

\-%j;./ Hacienda Distrital -_

2
e

INDUSTRIA Y COMERCIO

REGISTRO E
IMPRESION DE
FORMULARIOS

EMISION DE
RECIBOS

Imagen 3 — Opciones De Impuesto De Industria Y Comercio.

1.2.2.1. Registro de Impresion De Formulario Ica.
Para crear usuario diligenciar los siguientes pasos:

Clic a la opcion ‘Registro de impresion de formularios’.

INDUSTRIA Y COMERCIO

REGISTRO E
IMPRESION DE
FORMULARIOS

EMISION DE
RECIBOS

Imagen 4 - Registro De Impresion De Formularios.

Elaborado Revisado Aprobado Version Fecha

Coordinador de Aseguramiento de calidad Coordinador de Calidad Director de Operaciones 05 30-08-2023
Analista de Aseguramiento de calidad

Pag 5




.@o GESTION ASEGURAMIENTO DE

CALIDAD

T

Infformdtica y Tributos
Coniribul iento de tu gestion

imos ol mejoramiento

MANUAL DE USUARIO

IT-AC-M-01

VERSION: 05

30/AG0O/2023

A continuacion, el sistema solicita Iniciar Sesion:

1. Ingresar Usuario.

2. Ingresar Clave.

{ . Alcaldia Mayor de
s Cartagenadeindias
- Xraxation

iOvido su contrasefia?

INICIAR SESION 2
REGISTRARME &,

Terminos y condiciones

Imagen 5 — Inicio De Sesion.

A continuacion, se visualiza la siguiente pantalla:
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Validacion de Informacion Representante Legal, Revisor Fiscal o Contador

Si desea validar y/o modificar |a informacion del representante legal, revisor fiscal o contador registrada en nuestro sistema, ingresa el documento de identificacion de! declarante (empresa ¢ persona juridica) y haga
clic en el botén Validar Informacién , de lo contrario contindie con el proceso de registro de declaracion en la seccién Tipo de Declaracion y Vigencia :

Tipo de Declaracion y Vigencia

* Tipos de Declaracién  Seleccione...

* Vigencia 3 Declarar  Seleccione.. v

Imagen 6 — Validacion De Informacién Y Tipo De Informacion.

En la seccion Validacion de Informacién Representante Legal, Revisor Fiscal o
Contador diligenciar los siguientes pasos:
1. Ingresar CC/NIT

-
2. Clic

Validacion de Informacion Representante Legal, Revisor Fiscal o Contador

Si desea validar y/o modificar la informacién del representante legal, revisor fiscal o contador registrada en nuestro sistema, ingresa el documente de identificacion del dedarante (empresa o persona juridica) y haga

clic en el botdn Validar Informacién , de lo contrario continle con el proceso de registro declaracion en la seccidn Tipo de Declaracién y Vigencia :
CO/NIT: Valider Informacion /| 2

Imagen 7- Validar informacion.

Al darle clic en Validar informacion retorna las siguientes secciones:

Nota: Los Siguientes pasos se realizara solo si desea actualizar

algunos de los datos de las diferentes secciones.

Nota: Solo son obligatorios los campos que contienen (*)

En la seccion Nombre del Contribuyente realizar los siguientes pasos:

1. Ingresar Razén social.
2. Clic seleccionar Pais.

Elaborado Revisado Aprobado Version Fecha
Coordinador de Aseguramiento de calidad Coordinador de Calidad Director de Operaciones 05 30-08-2023
Analista de Aseguramiento de calidad

Pag 7



GESTION ASEGURAMIENTO DE

e °

T

CALIDAD informrica y Mbutos
MANUAL DE USUARIO JLACH 0L
O 30/AG0/2023
3. Clic seleccionar Departamento.
4. Clic seleccionar Municipio.
Ingresar Direccion.

. Actualizar Contribuyente

6. Clic St

Mombre del Contribuyente

Rardn Social *

Pais * Departamento * Municipio *

Direccion *

[ | ma )

T |

?
Q

Imagen 8- Actualizacion Del contribuyente.

En la seccion Representante legal se identifica los siguientes campos:

Clic seleccionar Tipo de ldentificacion.

1.

2. Ingresar Identificacion.

3. Ingresar Primer Nombre.

4. Ingresar Primer Apellido .

5. Clic seleccionar Pais.

6. Clic seleccionar Departamento.

7. Clic seleccionar Municipio.
Ingresar Direccion.

9. Ingresar Correo.
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Representante legal

Identificacion *
|
x | ¥

°

Zaiz * Departamento *

Principal * Tipo Responsable * Tipo de ldentificacian *
Representante Legal I
Primer Nombre * Segundo Mombre Primer Aperilide * Segundo Apellido

Direccion *

3

10

Municipio *
| |
l < Lal | =1l [
Telsfono Correo *

6

Actualizar Datos del Representante Legal

Imagen 9- Actualizacién Del Representante Legal.

En la seccion Revisor Fiscal y /o Contador se identifica los siguientes campos

Clic seleccionar Tipo de responsable.

1.

2. Clic seleccionar Tipo de Identificacion.
3. Ingresar Identificacion.

4. Ingresar Primer Nombre.

5. Ingresar Primer Apellido .

6. Clic seleccionar Pais.

7. Clic seleccionar Departamento.

8. Clic seleccionar Municipio.

9. Ingresar Direccion.

10. Ingresar Correo.

11. Clic .

Revisor Fiscal y /o Contador

Principal *

Tipo Responsable *

Tipe de ldentificacian *

| 2

Identificacion *
=17 |

°

, :

Primer Nombre * ? Segundo Mombre Primer Aperllido * ? Segundo Apellido
Paiz * Departamento * Municipio * Direccion *
li i
I -1 | 9 | 1 |
Teléfono Correo *

11

Achmlizar Datos del Contador

Imagen 10 - Actualizacion Del Revisor Fiscal y /o Contador.
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Al actualizar los campos necesarios dar clic en Guardar Todo.
= Opcianes@

S Bienvenido Sr(a) Administrador Cartagena De Indias =

-

TGN,

Secretariade =~ 3
Hacienda Distrital -_3

Nombre del Contribuyente

Razén Social *

Pais *

COLOMBIA x B

Direccion *

Departamento *

BOLIVAR x |~

Municipio *

CARTAGENA x | v

Representante legal

Principal * Tipo Responsable * Tipo de Identificacion * Identificacion *

< Regresar al Inicio

U

Ayuda (]

La declaracién debe ser
autorizada para poder ser
presentada ante la
administracién.

Imagen 11- Guardar actualizacion.

Al guardar todo retorna el siguiente mensaje de notificacion:

° Actualizacion de exitosa %

Imagen 12- Actualizacion exitosa.

€ Regresar al Inicio

Nota: Dar clic en

En la seccién Tipo de Declaracion y Vigencia diligenciar los siguientes pasos:

1. Clic seleccionar Tipos de Declaracion.

2. Clic seleccionar Vigencia a Declarar.

ala pagina principal de registro de formularios.
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Tipo de Declaracion y Vigencia

* Tipos de Dedaracicn lﬁlecci:ne_

+0

* Vigencia a Declarar 2

Imagen 13 - Tipo De Declaracion Y Vigencia.

Al continuar se visualiza la siguiente pantalla:

4. Ingresar CC/NIT.

5. Clic

Consultar &3

—
gy
¢ <

”fR 2\ | Secrerariade

< Regresar
Tipo Declaracion * Vigencia * Periodo *
FORMULARIO UNICO NACIONAL DE DECLARACION Y 2024 13 - ANUAL
PAGO DE IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO
o | @
Imagen 14 —Ingresar Y Validar Identificacion.
Se despliega ventana de advertencia:
e Clic ‘ e para continuar.
*

i Esta seguro de haber digitado bien la idenfificacion?

Imagen 15 - Ventana Advertencia.
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Automaticamente se despliega el formulario a diligenciar:

< Regresar

Tipo Declaracién * Vigencia * Periodo *

FORMULARIO UNICO NACIONAL DE DECLARACION Y PAGO DE 2024 13 - ANUAL
IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO

* Opciones de Uso
*» A. Informacion del contribuyente
* B. Base Gravable
(>) C. Discriminacion de Actividades Gravadas
* D. Liquidacion Privada
» E. Pago

* F. Firmas

Imagen 16 - Formulario ICA.
En la secciéon Opciones de Uso diligenciar los siguientes pasos:
1. Clic seleccionar Clasificacion.

2. Clic seleccionar Opcion de Uso.
3. Seleccionar Fecha méaxima de presentacion.

¥ Opciones de Uso

CLASIFICACION *

MUMERC DE DECLARACION ANTERIOR *

OPCION DE USO * FECHA MAXIMA, DE PRESENTACION *
-Seleccionar- Vm %

Imagen 17 - Opciones De Uso.

Nota: Los campos sombreados en gris no son modificables, el sistema

web calculay registra automaticamente los valores.
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En la seccion Informacién del Contribuyente diligenciar los siguientes pasos:

1. Ingresar Teléfono.
2. Ingresar Correo Electrénico.
3. Ingresar No. Establecimientos.

4. Clic ¢Es un Consorcio o Union Temporal?

5. Clic ¢ Esta Declaracion Es Por Cancelacion Del Establecimiento?

6. Clic seleccionar Avisos y Tableros.

7. Clic ¢Realiza Actividades A Través De Patrimonio Autbnomo?

DEPARTAMENTD *  BOLIVAR

'E' A. Informacién del contribuyente

o

6. No ESTABLECIMIENTOS * [
[

Mo

plae MIOMN

Imagen 18 - Informacién Del Contribuyente.

En la seccion Base Gravable diligenciar los siguientes pasos:

0N PR

Ingresar Menos Ingresos Por Exportaciones.

Ingresar Menos Ingresos Por Venta De Activos Fijos.

Ingresar Menos Ingresos Fuera De Este Municipio O Distrito.

Ingresar Menos Ingresos Por Devoluciones, Rebajas, Descuentos.
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5. Ingresar Menos Ingresos Por Actividades Excluidas O No Sujetas Y Otros

Ingresos No Gravados.

6. Ingresar Menos Ingresos Por Otras Actividades Exentas En Este Municipio O

Distrito (Por Acuerdo).

(*) B. Base Gravable

* 8. TOTAL INGRESOS ORDINARIOS ¥ EXTRACRDINARIOS DEL PERIODO EM TODO EL PAIS

STE MUMICIPIC: O DISTRIT

5

ROINARKDS Y EXTRAORDIMARIOS EM ESTE MUNICIPIO
{renglon & menos 9)

* 11. MEMOS INGRESOS POR DEVOLUCIONES, REBAJAS, DESCUENTOS

é

* 12, MENCE INGRESOS POR EXPORTACIOMES

* 13. MENOS INGRESOS POR WENTA DE ACTIVOS FUOS [
* 14. MENOS INGRESOS POR ACTIVIDADES EXCLUIDAS O [

666

MO SUIETAS ¥ OTROS INGRESDSE MO GRAVADOS

* 15 MENOS INGRESOS POR OTRAS ACTIVIDADES EXENTAS EM ESTE MUNICIPIO O ’

DISTRITO (POR ACUERDO)

* 16. TOTAL INGRESOS GRAVABLES (renglon 10 menos 11, 12 13, 14, 15)

Imagen 19 — Base Gravable.

Diligenciar los siguientes pasos de la en la Seccion Discriminacion de Actividades

Gravadas:

1. Clic seleccionar Actividad.

2. Insertar Ingresos Gravados.

Clic en Agregar Actividad.

Ingresar generacion de energia.
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* C. Discriminacion de Actividades Gravadas
Actividad [ ? ngresos Gravados [ g
Tarifa (%) Valor calculado Agregar Actividad + 3

Actividad Econdmica Tarifa (%) Valor Ingresos Gravados Valor Impuesto
2 Na ern ul o mingun dato
* TOTAL INGRESCS GRAVADCS * 17. TOTAL IMPUESTO
* 13 GENERACION DE EMERGIA - CAPACIDAD INSTALADA KW 4 * 19, IMPUESTO LEY 56 DE 1081

Imagen 20— Discriminacién De Actividades Gravadas.

Nota: Para eliminar una actividad econdmica, clic .

En la seccién Liquidacion Privada visualizar la siguiente informacion:

1.Ingresar Pago Por Unidades Comerciales Adicionales Del Sector Financiero.

2. Ingresar Menos Valor De Exencion O Exoneracion Sobre El Impuesto Y No
Sobre Los Ingresos.

3. Ingresar Menos Retenciones Que Le Practicaron A Favor De Este Municipio O
Distrito En Este Periodo.

4. Ingresar Menos Autorretenciones Practicadas A Favor De Este Municipio O
Distrito En Este Periodo.

Ingresar Menos Anticipo Liquidado En El Afio Anterior.

Ingresar Anticipo Del Afio Siguiente (40% Segun Acuerdo Municipal)
Seleccionar Tipo Sancion.

Seleccionar Tipo Calculo Sancién.

© © N o O

Ingresar Menos Saldo A Favor Del Periodo Anterior Sin Solicitud De

Devolucion O Compensacion.
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I:E:I D. Liquidacién Privada

* 20, TOTAL IMPUESTC DE INDUSTRIA Y COMERCKD (rengldn 17 + 19)

* 21, IMPUESTO DE AVISOS ¥ TABLEROS (15% da ranglon 20)

* 22 PAGO POR UNIDADES COMERCIALES ADICKOMALES DEL SECTOR FINANCIERG
* 23 SOBRETASA BOMBERIL

* 24 50
(5i Iz hay, lig

ASA DE SEGURIDAD (LEY 1421 de 2011)
s2gin el acuerdo municipal o distrital)

* 25, TOTAL IMPUESTO A CARGO (RENGLON 20+214+22+23+24)

* 26. MENOS VALOR DE EXENCION O EXONERACION SOBRE EL IMPUESTO ¥ NO
SOBRE LOS INGRESOS

* 27. MENOS RETENCIONES QUE LE PRACTICARON A FAVOR DE ESTE MUNICIPO O
DISTRITO EN ESTE PERIODO

* 28. MENOS AUTORRETEMCIONES PRACTICADAS A FAVOR DE ESTE MUNICIPIO O
DISTRITO EN ESTE PERICDO

* 29 MENOS ANTICIPO LIQUIDADO EN EL ARID ANTERIOR

* 30. ANTICIFQ DEL ANQ SIGUIENTE (40% seglin Acuerdo Municipal)

* TIPO SANCION

* TIPO CALCULD SANCION

* 33 MENOS SALDO A FAVOR DEL PERIODO ANTERIOR SIN SOLICITUD DE DEVOLUCION O COMPENSACION
* 33 TOTAL SALDO A CARGO (RENGLON 25-26-27-28-28-30+31-32)

* 34 TOTAL SALDO A FAVOR, (RENGLON 25-25-27-28-20+30+31-32) 51 EL RESULTADO ES
MEMNOR A CERO

W

4

[-1-

"

Imagen 21— Liquidacion Privada.

Nota: Los campos se diligencian dependiendo si aplican o no. Los campos

sombreados en gris no son modificables, el sistema web calculay registra

automaticamente los valores.

En la seccion Pago diligenciar:

1. Ingresar Valor a Pagar en Bancos.

(*)E Pago

* 35 VALDR A PAGAR

* 36. DESCUENTO POR PRONTO PAGO (3i existe, liquidelo s=gin el
Acuerde Munidipal o distrital)

* 37. INTERESES DE MORA
* 32, TOTAL A PAGAR [REMGLON 35-36+37)

* WALDR A PAGAR EN BANCOS

5150.241 .{X)m

Imagen 22— Pago.
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En la seccion Firmas — Subseccion: Firma del declarante realizar los siguientes

pasos:

1.Ingresar Nombres y Apellidos del declarante.

2.Clic seleccionar Tipo De Identificacion.

3.Ingresar N° Identificacion.

4.Ingresar Correo Electronico Representante.

Firma del declarante

* NOMBRES Y APELLIDOS DEL DECLARANTE

* CORREQ ELECTROMICO REPRESEMTANTE

* TIPO DE IDENTIFICACION

* N° IDENTIFICACION

Imagen 23— Firma Del Declarante.

En la seccidon Firmas — Subseccion: Firma del contador o revisor fiscal

realizar los siguientes pasos:

Nota: La seccién Firma del Declarante no es obligatoria, por lo tanto puede

Registrar su declaraciéon y seguir realizando el proceso.

Si desea registrar los datos del contador o revisor fiscal realizar los siguientes pasos

1. Ingresar Nombres Y Apellidos o Revisor Fiscal.

o bk 0N

Clic seleccionar Tipo de ldentificacion Revisor.
Ingresar N° identificacion.

Ingresar Correo Electronico Contador/Revisor.
Ingresar Tarjeta Profesional.

6. Clic seleccionar Revisado.
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7. Clicen _““t" Dedaracion )

Firma del contador o revisor fiscal

* NOMBRES ¥ APELLIDOS CONTADOR O REVISOR FISCAL

* TIPO DE IDENTIFICACION REVISOR

* M* IDENTIFICACION

* CORREQ ELECTRONICO CONTADOR/REVISOR

* TARJETA PROFESIONAL

66006

s

* REVISADO

Imagen 24— Firmas Del Contador O Revisor Fiscal.

Clic en Registrar Declaracion.

Imagen 25— Registrar Declaracion.

A continuacion, se visualiza la Declaracion:

Bienvenido Sr(a) Administrador Cartagena De Indias

Secretaria de

Hacienda Distrital -

‘ALCALDIA GISTRTAL D CARTAGENA DE WDIAS
MACROPROCESO: GESTION DE HACIENDA

PROCESO | SUBPROCESO: GESTION TRIBUTARIA | SISTEMATIZACION TRSUTARIA

v comeRcio

[AnuaL]
peniono crawELE =

| e

T0U20% FomuARG N T

TNOMERES ¥ APELLIGGS O RAZON SOCIAL

6V ERPORAL

A IIFORMACION DEL
CONTRIBUYENTE

P T £

B BASE
GRAABLE

mpuEsTO

Opciones &

Firma Hectronica (£

< Regresaral Inicio

Ayuda @

U

Se debe autorizar la
declaracién con el fin

de habilitar la
presentacion de la
misma ante la
administracion.

Imagen 26- Declaracion.
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Nota: Se debe autorizar la Firma electréonica de la declaracion con el fin de

habilitar la presentacion de esta ante la administracion.

Clic para autorizar.

Se despliega ventana de advertencia para autorizar la firma electrénica de

declaracion:

Clic -“'“"“' para

continuar.

Presione el boton ACEPTAR para enviar el enlace de 13 firma
glectronica al comreo com del
Representante Legal y al comeo del
Contador. Una vez los dos responsables hayan firmado, el
formulario se actualizara automaticamente para que pusda

proceder con el pago.

Cancelar

Imal

gen 27- Ventana Emergente Para Autorizar firma electrénica.

Nota: Automaticamente, se enviara una notificacion al correo electrénico del

representante legal, asi como al contador o revisor fiscal, para informarles sobre la

necesidad de realizar la firma correspondiente
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Inicio del Proceso de Firma Digital del
Documento

Estimadola

Se le informa que se ha iniciado el proceso de firma digital del
documento

Para facilitar este proceso, se proporcionar un enlace a través de
cual puedes acceder para firmar el documento de manera
electronica. Por favor, haz clic en el siguiente boton para proceder
con la firma del documento:

Click Agui
Por razones de seguridad, le recomendamos realizar esta accion
tan pronto como sea posible. Si no realizd esta solicitud, puede
gnorar este mensaje.

Mo responda a este cormeo electrénico.

Imagen 28 -Notificacion Firma Electrénica.

Se visualiza la siguiente pantalla para Firmar el Documento.

. & Firmar
Ciic on I —

e

iBienvenido ! X Rechazar

PROCESO | SUBPROCESO: GESTION TRIBUTARIA | SISTEMATIZACION TRIBUTARIA
FORMULARIC UNICO NACIONAL DE DECLARACIGN ¥ PAGO DEL IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO

0 = | ALCALDIA DISTRITAL DE CARTAGENA DE INDIAS
INFORMACION ‘ @ WMACROPROCESO: GESTION DE HACIENDA

cecusrsodn mow [ oecumucion e

ANUAL

25/01/2025 | FORMULARIO N* [

NOMBRE DEL ANO GRAVABLE 2024
DESTINATARIO

PERIODO GRAVABLE TIPO DECLARACION

commscaen L1

FECHA MAXIMA DE PRESENTACION

3 —
z22 [ES CONSORCIO O UNION TEMPORAL IREALIZA ACTIVIDADES DE PATRIMONIO
Qu 2 2 N AUTONOMO
Q N
iz
== . -
X DIRECCION DE NOTIFICACION IMUNICIPIO O DISTRITO DE LA DIRECCION IDEPARTAMENTO
DESTINATARIO 2 = 3 (CARTAGENA BOLIVAR
= 8 [TELEFONO FIJO O MOVIL 5. CORREO ELECTRONICO 6. NUMERO DE ESTABLECIMIENTO 7. CLASIFICACION
< 4 13304587801 | 12 IREGIMEN COMUN
& [TOTAL INGRESOS ORDINARIOS ¥ EXTRAORDINARIOS DEL PERIODO EN TODO EL PAIS 23.000.000|
9 |MENOS INGRESOS OBTENIDOS FUERA DE ESTE MUNICIPIO O DISTRITO 5.000.000|
w :J 10 [TOTAL INGRESOS BRUTOS OBTENIDOS EN EL DISTRITO (Renglan & menos 9) 18.000.000|
wao 11 MENOS INGRESOS POR DEVOLUCIONES, REBAJAS, DESCUENTOS || 3.000.000|
NUMERO DEL <% 12 |MENOS INGRESOS POR EXPO o
-z 13 |MENOS INGRESOS POR VENTA DE ACTIVOS FLJOS 0l
DOCUMENTO ® 5 14 IMENOS INGRESOS POR ACTIVIDADES EXCLUIDAS O NO SUJETAS Y OTROS INGRESOS NO GRAVADOS 0|
15 |MENOS INGRESOS POR OTRAS ACTIVIDADES EXENTAS EN ESTE DISTRITO (POR ACUERDO) 0|
16 TOTAL INGRESOS GRAVABLES (renglon 10 menos 11, 12, 13, 14, 15) 15.000.000]
ACTIVIDADES GRAVADAS TARIFA (POR MIL) INGRESOS GRAVADOS IMPUESTO
y 0090 - RENTISTAS DE CARITAL, SOLO PARA - Y
ESTADO %E LTSTas DE LA e SoLo PARA s 15,060,000 120000
[+]
=
Q
EF
Z2
g 9 TOTAL INGRESOS GRAVADOS 15.000.000| 17. TOTAL IMPUESTO 120.000|
Imagen 29 -Firma De Documento.
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Una vez procesada la notificacion, el sistema retornara automaticamente a la siguiente

ventana.

.
Clic en

Firmar Documento X

L hl
1 1
1 1
1 ]
] 1
1 1
| h
| |
| |
| |
| |
| |
1 1
1 1
1 1
1 ]
1 1
1 1
1 1
| h
| h
| h
| |
| |
| |
| |
1 1
1 1
1 1
1 1
g o4

Adjuntar Imagen -3 Limpiar & m

Imagen 30 — Ventana firmar documento.

Autométicamente, se visualizara la siguiente ventana con un mensaje de confirmacion:

Confirmacién

X

A ;Esta sequro de que desea firmar el documento?

Imagen 31 — Ventana confirmacion.

Se visualiza una ventana de notificacion indicando que se ha firmado con éxito el

documento.
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|]\/

Confirmado

ccumento firmado con exito

Imagen 32 — Ventana Firmado Con Exito.

Se muestra la declaracion firmada, permitiendo verificar que cumple con los requisitos

establecidos.

ey

6 27 {MENDS RETENCIONES QUE LE PRACTICARON A FAVOR DE ESTE DISTRITO EN ESTE PERIODO 1]
Q 28 |MENOS AUTORRETENCIONES PRACTICADAS A FAVOR DE ESTE DISTRITO EN ESTE PERIODO [
. g 29 |WENOS ANTICIPO LIQUIDADO EN EL ANO ANTERIOR [
|NFORMAC|ON 3 30 |ANTICIPO DEL ANO SIGUIENTE (Si existe, liquide porcentaje segun acuerdo municipal o distrital] 0]
4 98 000|
% 31 |SANCIONES 71.000|
a 0|
32_|MENOS SALDO A FAVOR DEL PERIODO ANTERIOR SIN SOLICITUD DE DEVOLUCION O COMPENSACION o
TOTAL SALDO A CARGO (Renglon 25-26-27-22-29+30+31-22) 71.000)
NOMBRE DEL TOTAL SALDO A FAVOR (Renglén 25-26-27-28-29-30+31.32) si el resuliado e menor a cero [
VALOR A PAGAI 71000
DESTINATARIO » [36 [DESCUENTO POR PRONTO PAGO (51 existe, iquidelo segin =l Acuerdo Municipal o distritl) [}
8 | 37 |INTERESES DE MORA [
2 TOTAL A PAGAR [Renglén 35-36-37) 71000
< [ 39 |LIQUIDE EL VALOR DEL PAGO VOLUNTARIO [
ol TOTAL A PAGAR CON PAGO VOLUNTARIO (Renglén 33 + 3] 71000
1 |TOTAL A PAGAR EN BANCOS 71.000|
FIR,I&FEL DECLARANTE: FIRMA DEL CONTADOR/REVISOR FISCAL
DESTINATARIO @ M T
z NOMBRES ¥ APELLIDOS:
© NOMBRES Y APELLIDOS: No.
w
|CEDULA DE CIUDADANIA No
NUMERO DEL FORMULARIO N*
DOCUMENTO
PAGUESE EN: BANCO DE OCCIDENTE - DAVIVIENDA - COLPATRIA - GB SUDAMERIS - PORULAR - BBVA - BANCO DE BOGOTA - ITAU
ESTADO
CEE0)
. v
Imagen 33 — Documento De Declaracion.
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