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983. No. Tarjeta profesional

Menos: Devoluciones en ventas anuladas, rescindidas
o resueltas

Menos: Devoluciones en compras anuladas,
rescindidas o resueltas en este per’odo
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Coloque el timbre de la m‡quina
registradora al dorso de este formulario
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Total impuestoÊgeneradoÊporÊoperacionesÊgravadas
(Sume casillas 42 a 50)

IVA recuperado en devoluciones en compras anuladas,
rescindidas o resueltasIngresosÊbrutosÊporÊexportaciones

IngresosÊbrutosÊporÊoperacionesÊexcluidas

Ingresos brutos por operaciones no gravadas

IngresosÊbrutosÊporÊoperacionesÊgravadas

Total ingresos brutos (Sume casillas 27 a 31)

Importaciones gravadas

Importaciones  no gravadas

ComprasÊyÊserviciosÊgravados

Compras y servicios  noÊgravados

Impuesto generado a la tarifa del 1.6%

Impuesto generado a la tarifa del 3%

Impuesto generado a la tarifa del 5%

Impuesto generado a la tarifa del 10%

Impuesto generado a la tarifa del 16%

Impuesto generado a la tarifa del 20%

Impuesto generado a la tarifa del 25%

Impuesto generado a la tarifa del 35%

996. Espacio para el adhesivo de la entidad recaudadora
(Nœmero del adhesivo)

997. Espacio exclusivo para el sello
de la entidad recaudadora

(Fecha efectiva de la transacci—n)

Apellidos y nombres de quien firma como representante del declarante

S
ig

na
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s

Firma del declarante o de quien lo representa

69. Nœmero de Identificaci—n Tributaria (NIT) 70. DV.

5. Nœmero de Identificaci—n Tributaria (NIT) 6. DV.

11. Raz—n social

7. Primer apellido 8. Segundo apellido 9. Primer nombre 10. Otros nombres

Apellidos y nombres del contador o revisor fiscal75. Nœmero NIT contador o revisor fiscal

IngresosÊbrutosÊporÊoperacionesÊexentasÊ(territorio
nacional)

4. Nœmero de formulario

1. A–o

Espacio reservado para la DIAN
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3. Per’odo

Declaraci—n Bimestral del Impuesto sobre las Ventas - IVA
 A–o 2007

77. Primer apellido 78. Segundo apellido 79. Primer nombre 80. Otros nombres

71. Primer apellido 72. Segundo apellido 73. Primer nombre 74. Otros nombres

76. DV.

12. C—d.
Adm—n.

ImpuestoÊdescontableÊporÊcompras y servicios
gravadosÊÊ(Diferentes de importaciones)

Total ingresos netos recibidos durante el per’odo
(Casillas 32 - 33)

Total compras e importaciones brutas
(Sume casillas 35 a 38)

Firma Contador o Revisor Fiscal.  994. Con salvedades

300

25. C—d. 26. No. Formulario anteriorSi es una correcci—n indique:

981. C—d. Representaci—n

982. C—digo Contador o Revisor Fiscal

D
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24. Si es gran contribuyente, marque ÒXÓ 13

980. Pago total $
(Sume casillas 66 a 68)

P
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os

Valor pago sanciones

Valor pago intereses de mora

Valor pago impuesto
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Total compras netas realizadasÊduranteÊelÊper’odoÊ
(Casillas 39 - 40)

Privada

IVA retenido en operaciones con rŽgimen simplificado

IVA resultante por devoluciones en ventas anuladas,
rescindidas o resueltas

ImpuestoÊdescontableÊporÊoperacionesÊdeÊimportaci—n

TotalÊimpuestosÊdescontablesÊÊ(Sume casillas 52 a 55)

SaldoÊaÊfavorÊdelÊper’odoÊfiscalÊanterior

RetencionesÊporÊÊI.V.A.ÊqueÊleÊpracticaron

Sanciones

SaldoÊaÊpagarÊporÊelÊper’odoÊfiscalÊ(Si casilla 51 menos casilla
56 mayor que 0, escriba el resultado de lo contrario escriba 0)
SaldoÊaÊfavor delÊper’odoÊfiscalÊ(Si casilla 56 menos casilla
51 mayor que 0, escriba el resultado de lo contrario escriba 0)

Saldo a pagar por impuesto  (Si casillas 57 - 58 - 59 - 60,
mayor que 0 escriba el resultado, de lo contrario escriba 0)

Total saldoÊa pagar (Si casillas 57 - 58 - 59 - 60 + 62 mayor
que cero (0), escriba el resultado, de lo contrario escriba 0)
o Total saldoÊa favor (Si casillas 58 + 59  + 60 - 57 - 62 mayor
que cero (0), escriba el resultado, de lo contrario escriba 0)
Saldo a favor de la casilla 64 susceptible de ser solicitado
en devoluci—n y/o compensaci—nÊ

NO DILIGENCIABLE

NO DILIGENCIABLE




