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FORMATO DE MUTACIÓN

Ciudad__________ fecha_________________ 
[bookmark: _GoBack]

Señores
CÁMARA DE COMERCIO DEL HUILA
Ciudad


Asunto: Modificación/ Mutación 
Yo ________________________________________, Con C.C______________________
de _________________________, en calidad de Propietario ___ administrador ___ representante legal___ de la persona jurídica: _________________________________________________________________________
o Establecimiento denominado: _______________________________________________
con número de cedula/ Nit: _____________________, me permito solicitar el registro del (los) siguiente (s) cambio (s):

___Dirección comercial          		___Dirección Notificación
___Teléfono comercial            		___Teléfono Notificación
___Correo electrónico comercial		___Correo electrónico Notificación  
___Código CIIU      				___Nombre Establecimiento
___Número de empleados  		

La (el) cual en adelante será: _______________________________________ ___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

MATRICULA ESTABLECIMIENTO _____________
MATRICULA PERSONA ______________


Atentamente, 



___________________________
C.C.
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