FORMULARIO DEL REGISTRO UNICO
EMPRESARIALY SOCIAL RUES

ENTIDADES DE ECQNOMiA SOLIDARIAY ENTIDADES
SIN ANIMO DE LUCRO

ANEXO 5

CAMARA DE COMERCIO®
DE MEDELLIN PARA ANTIOQUIA

Tu m‘rj‘or Jocio.

Diligencie a maquina o letra imprenta los datos. No se admiten tachones ni enmendaduras. En los términos del articulo
166 del Decreto 019 de 2012 y 33 del Codigo de Comercio, cualquier modificacion de la informacién reportada debe ser
actualizada. En los términos del articulo 36 del Codigo de Comercio, la Camara de Comercio podra solicitar informacion
adicional. Autorizo el uso y divulgacion de toda la informacion contenida en este formulario y sus anexos, para los fines

propios de los registros publicos y su publicidad.

Para uso exclusivo de la Camara de Comercio
Cédigo Camara y Fecha Radicacion

INFORMACION GENERAL

NUMERO DE ASOCIADOS (OBLIGATORIO) m ] T —l

NUMERO DE MUJERES:

L]

NUMERO DE HOMBRES:

ENTIDAD ACREDITADA QUE IMPARTIO EL CURSO BASICO DE ECONOMIA SOLIDARIA:

OTRO CUAL?

ENTIDAD DE LA ECONOMIA SOLIDARIA

PERTENECE A UN GREMIO:  SI NO CUAL: |
1 NOMBRE DE LA ENTIDAD QUE EJERCE INSPECCION, VIGILANCIA'Y CONTROL: REQUIERE AUTORIZACION DE REGISTRO:
(Aplica para las organizaciones especializadas Sl NO
de la economia solidaria)
HA REMITIDO LA DOCUMENTACION AL ENTE N \o ENTIDAD QUE AUTORIZA:
DE INSPECCION, VIGILANCIA Y CONTROL
CLASE DE LA ENTIDAD SIN ANIMO DE LUCRO
ASOCIACION
2 CORPORACION , ,
— TIPO ESPECIFICO DE ENTIDAD SIN ANIMO DE LUCRO O ENTIDAD DE ECONOMIA SOLIDARIA
FUNDACION (Revisar las instrucciones del formulario RUES)

INFORMACION ADICIONAL

¢ PERSONAS VINCULADAS A SU ENTIDAD

¢, PERSONAS VINCULADAS A SU ENTIDAD

PRESENTAN ALGUNA DISCAPACIDAD? st | no PERTENECEN A UNA ETNIA? sl NO coa[ ]
3 | ¢PERSONAS VINCULADAS A SU ENTIDAD
PERTENECEN A UN GRUPO LGBTI? si| | o ¢<CUENTA CON INDICADORES DE GESTION? NO

¢ PERSONAS VINCULADAS A SU ENTIDAD

, TIENEN UNA CONDICION DE DESPLAZADOS, VICTIMAS O REINSERTADOS?

SI NO CUAL

REPRESENTANTE LEGAL

PARA USO EXCLUSIVO DE LA
CAMARA DE COMERCIO

El suscrito declara bajo la gravedad del juram
es confiable, veraz, completa, exacta.

ento que la informacién presentada en este formulario y la documentacién anexa al mismo,

concordantes y complementarias)

Nombre del Representante Legal de la Persona Juridica: FIRMA
Documento de identificacion N°
CcC CE Tl PASAPORTE PAiS

Cualquier falsedad en que se incurra podra ser sancionada de acuerdo con la Ley (articulo 38 del Cédigo de Comercio y normas




	Button1: Off
	Button2: Off
	Button3: Off
	Button4: Off
	Button5: Off
	Button6: Off
	Button7: Off
	Button8: Off
	Button9: Off
	Button10: Off
	Button11: Off
	Button12: Off
	Button13: Off
	Button14: Off
	Button15: Off
	Button16: Off
	Button17: Off
	Button18: Off
	Button19: Off
	Button20: Off
	Button21: Off
	Text22: 
	Text23: 
	Text24: 
	Text25: 
	Text26: 
	Text27: 
	Text28: 
	Text29: 
	Text30: 
	Text31: 
	Button32: Off
	Button33: Off
	Button34: Off
	Button35: Off
	Text36: 
	Text37: 
	Text38: 
	Text39: 
	Text40: 
	Text41: 
	Text42: 
	Text43: 
	Text44: 
	Text45: 
	Text46: 
	Text47: 
	Text48: 
	Text49: 
	Text50: 
	Text51: 
	Text52: 
	Text53: 
	Text54: 
	Text55: 
	Text56: 
	Text57: 
	Text58: 
	Button59: Off
	Button60: Off
	Text61: 
	Text62: 
	Text63: 
	Button64: Off
	Button65: Off
	Button66: Off
	Button67: Off
	Text68: 
	Button69: Off
	Button70: Off
	Button71: Off
	Button72: Off
	Button73: Off
	Text74: 
	Text75: 
	Text76: 
	Button77: Off
	Button78: Off
	Button79: Off
	Button80: Off
	Button81: Off
	Button82: Off
	Text83: 
	Button84: Off
	Button85: Off
	Button86: Off
	Button87: Off
	Text88: 
	Text89: 
	Text90: 
	Button91: Off
	Button92: Off
	Button93: Off
	Button94: Off
	Text95: 


