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1.Nombre o Razon Social del Aportante

B S

2. Documento de ldentificacion 3. Aiio Trimestre Fecha del Pago
DOSMAN APONTE FRANCISCO NI, Wee Lo Ee Noo 16545894 2017 3 (aaaa-mm-dd)
5,Telefano del 1
4. Direccion del Aportante Anortanis 6. Cludad 6a. Departamento 2017-10-31
CL B # 6-B6 2595151 ROLDANILLO VALLE DEL CAUCA
12.Base Gravable.(si se wata de
7.N bre del Establecimiento 8. N°, RegiStro 9. Clase 10.Ciudad o 11 Deparlamento INQEsOE Operaclonales el valor debe ssl
Pttt =i Lo Nal. Turismo | Establecimiento Municipio ' - R
BALCONES DEL PARQUE 14377 01 ROLDANILLO VALLE DEL CAUCA 3,000,000
14. Total Base Gravable. (S s wata
13. Forma de Pago de ngresos operacionales el valor oebe  ser 3,000.000
uprosmaco ul mull o de 1.000 mas cercana|
Sistema Naclonal de Recaudo I\ 1,idacion Privada (e voor sebe —
u B d B lé sef aprommado al maltplo de 1.000 mas cercann)
LJ | i anco ge Dogo
Cheque ERctivG 16. Interes de Mora (gl valor cene ser 0
Cta Cte. No. 062-91 261-3 aproxmado al mutplo de 1,000 mas cercand)
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aproximado al mduplo da 1,000 mas cercano)
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fevisar fiscal en Jos casos que exista obligacion fiscal de (enerlo)
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1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3, Aflo Trimestre Fachaiel Pigh
DOSMAN APONTE FRANCISCO Linm, Uee Uik No. 16545894 2017 2 (22aa-mm-dd)
4. Direccion del A 6.Telefono del
reccion del Aportante Aportante 6. Cludad 6a. Departamento 07080
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7. 8. N°, Registro 9, Clase 10.Ciudad o . naks el vaioe
Nombre del Establecimiento | “yg) ‘Turismo |  Establecimiento Municipio StDemsrigren st S ik 1200 e
carcano,
BALCONES DEL PARQUE 14377 01 ROLDANILLO VALLE DEL CAUCA 3,000,000
4, Tota e G ble.
13. Forma de Pago l er-ml E;:::hnl: \:ia v:m lsul-: e 3,000,000
sproximado sl miitiplo de 1.000 mis e resna)
Sistema Naclonal de Recaudo  [%y¢ ) 1, daclon Privada @ v debe 1,000
[:J Ej Banco de Bogoté sar aproximada el miliipic de 1.000 min carcanc) y i
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2 Ireccion del Aportante 5.Telefono del )
CL 8 #6-85 Apartante 6. Ciudad 6a. Departamento
N 2018-01-31
o 2585151 ROLDANILLO VALLE DEL CAUCA
- Nombre del Establecimie nto al.\lN[. Registro 9. Clase 10.Ciudad o 12.Base Gravable.si s= tnt do
al. Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamento M il ol Mo o
BALCONES DEL PARQUE 14377 01 sercane]
ROLDANILLO VALLE DEL CAUCA S‘EOD,DDD
13.Form 14. Total Base Gravable. (si
o de inglesos cperacionskes el vakr rsoe: !r:: 3,300 DUO\
Sistema Naciu“a| de R d aproximadgo al miplo o 41.000 mds cercanc)
e
) anauee 15. Liguidacion Privada (@ vaior debe J
L] cheque | Efectivo Banco de Bogota B
’ 16. Interes de MOra (B vakor cede ser 0
Cta Cte. No, 062-91261 spraximada al miltpia o 1.0600 mds cerzano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit, 900649118-8 17. Total Pagado (@ vaier dese ser 8.000
aproximado al mifplo de 1,000 mas cercem) '
18. Nombres Yy Firmas (De conformidad con el articula & dol Dectatn 1038 de 2007 cuando o trate de parsanas juridicas |a declaracién piivada doba estar fimada por el rep legsl y contador piblico o ]
1evisar fiscal en los casgs que exista obligacién fiscal de tanerio)
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