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Nota: Indispensable anexar este formato al documento de nombramientos para validar el SIPREF.

ANEXO DE NOMBRAMIENTOS DE REPRESENTACION LEGAL, MIEMBROS DE JUNTAS 
DIRECTIVAS, CAMBIOS DE SOCIOS EN SOCIEDADES LIMITADAS, EN COMANDITA SIMPLE Y 

COLECTIVAS Y REVISORES FISCALES

Ciudad / Fecha: ________________________________________________________
De conformidad con la Circular Externa No. 100-000002 de fecha 25 de Abril de 2022 de la Superintendencia de Sociedades en el numeral 1.1.12. 
Sistema Preventivo de Fraudes (SIPREF), enuncie los siguientes datos para realizar la validación de identidad así:

1. Nombres: ____________________________________  Apellidos: _____________________________________

No. Identificación: _____________________  Fecha Expedición Documento Día: _____ Mes: ____ Año: _______

2. Nombres: ____________________________________  Apellidos: _____________________________________

No. Identificación: _____________________  Fecha Expedición Documento Día: _____ Mes: ____ Año: _______

3. Nombres: ____________________________________  Apellidos: _____________________________________

No. Identificación: _____________________  Fecha Expedición Documento Día: _____ Mes: ____ Año: _______

4. Nombres: ____________________________________  Apellidos: _____________________________________

No. Identificación: _____________________  Fecha Expedición Documento Día: _____ Mes: ____ Año: _______

5. Nombres: ____________________________________  Apellidos: _____________________________________

No. Identificación: _____________________  Fecha Expedición Documento Día: _____ Mes: ____ Año: _______

6. Nombres: ____________________________________  Apellidos: _____________________________________

No. Identificación: _____________________  Fecha Expedición Documento Día: _____ Mes: ____ Año: _______

7. Nombres: ____________________________________  Apellidos: _____________________________________

No. Identificación: _____________________  Fecha Expedición Documento Día: _____ Mes: ____ Año: _______

8. Nombres: ____________________________________  Apellidos: _____________________________________

No. Identificación: _____________________  Fecha Expedición Documento Día: _____ Mes: ____ Año: _______

Atentamente,

_______________________________ _______________________________
Nombre de quien diligencia la solicitud Firma de quien diligencia la solicitud 
CC.

En caso de tener más nombramientos por favor diligencie tantos anexos necesite.


