SECRETARIA DE HACIENDA DE VALLEDUPAR Yamres oy

SH-FR-033 FORMULARIO PARA LA DECLARACION Y PAGO
o IMPUESTO DE ALUMBRADO PUBLICO

OFICINA DE RENTAS

FORMULARIO No.,

ANO GRAVABLE Ene - Feb - Mar - Abr - May - Jun - Jul - Ago - Sep - Oct - Nov - Dic

— |meeeme QDO OOOOO0 ODO0OO

MARQUE CON UNA| . Numero del
DECLARACION PAGO ACTO CORRECCION
"X" SI ES: D I:I I:I Formulario Anterior

A DEL E DEL
1. Nombre y Apellidos o Razon Social 2. Numero de identificacion C.C  [_NIT  [JT.I CE LJ |_|| |DV
3. Direccién 4. Teléfono

5. Correo electronico

B. INFORMACION LIQUIDACION DEL IMPUESTO

6. FORMACION PARA LIQUIDACION DEL IMPUESTO

REGIMEN GENERAL

SECTOR/ESTRATO/CONSUMO TARIFA (%) NUMERO DE USUARIOS CONSUMO KW/HORA CONSUMO PESOS VALOR IMPUESTO LIQUIDADO VALOR IMPUESTO RECAUDADO EN EL PERIODO
NIVEL DE TENSION 1 17,0%
NIVEL DE TENSION 2 18,7%
NIVEL DE TENSION 3 20,4%
SUBTOTAL REGIMEN GENERAL
AR y/o y/o
§ 25 CATECORASLIETO PASIV - RANGO EN TARIFA (UVT) Numero;:::l::taclones Capacidad Instalada Por Cada Subestacién TOTALIMPUESTO
gosg KVA (Por Cada Rango)
E E E SUBESTACION CAPACIDAD INSTALADA
28z 70
@
SUBTOTAL y/o isores y/o Di
AR (i /
CATEGORIA SU]ET:()VTSWO - RANGO EN TARIFA (UVT) Numero de Subestaciones Eléctricas Capacidad Instalada TOTAL IMPUESTO (Por Cada Rango)
0-50 KVA 0
50,1 - 200 KVA 1
< 200,1 - 500 KVA 10
g 500,1-1MVA 22
5 1,1-5MVA 40
S 51-10 MVA 70
2 10,1- 15 MVA 135
&
z 15,1- 20 MVA 200
§ 20,1-30 MVA 300
3 30,1- 40 MVA 400
E 40,1 -50 MVA 500
8 50,1 - 100 MVA 600
100,1 - 200 MVA 700
200,1 - 300 MVA 800
300,1 - 400 MVA 900
400,1 - EN ADELANTE 1000
SUBTOTAL /¢
OTROS CONCEPTOS
TOTALES

TODOS LOS RENGLONES DEBEN SER DILIGENCIADOS; LOS VALORES DEBEN SER APROXIMADOS A MULTIPLOS DE MIL MAS CERCANO. Y LOS ESPACIOS EN BLANCO EN CERO (0)

C. IMPUESTO RECAUDADO

7. VALOR IMPUESTO RECAUDADO DEL PERIODO

8. VALOR RECAUDADO PERIODOS ANTERIORES

9. TOTAL IMPUESTO RECAUDADO (Rengldn 7 mas renglon 8)

D. IMPUESTO LIQUIDADO

10. TOTAL IMPUESTO LIQUIDADO

11. SANCIONES |

E. SALDO A CARGO

12. TOTAL SALDO A CARGO (Renglén 9 mas renglén 10) |

G. PAGO

13. VALOR A PAGAR

14. Mas INTERESES DE MORA

15. TOTAL A PAGAR (Renglon 24 més renglén 25)

G. FIRMAS

Firma Declarante: FIRMA'Y SELLO ADMINISTRACION TRIBUTARIA

Nombres y apellidos Declarante:

Identificacien ~ C.C []  CE [J

Alcaldia de Valledupar
Carrera 5 # 1569, Plaza Alfonso Lopez
www.valledupar-cesar.gov.co
Celular : 3104141400




