10/10/2018

COLORBIA

Formato de Recaude

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO
PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

LEY 1558 - 2012

1.Nombre a Razon Social def Aportante 2. Bocumento de Idenfificacion 3. Ano Trimestre Fecha del Pago
L & MLINE MARKETING Y PUBLICIDAD 8AS ONIT e i c.E Noo 900271688 2017 2 (zaaa-mm-dd)
; . 5,Telefono del N
4.0 del Aportant 6. Ciudad 6a. Departamenio
ireccion del Aportante Aportante D ? 2016-10-10
DIA 77 116 82 3123827012 BOGOTA, D.C. BOGOTA
] 12,.Base Gravable.si se vow de
- B. N°, Registro 9. Clase 30.Ciludad o ing fanates el valot dety
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimienio Municipio 1. Departamento §§inissa%”e§°‘°£2£§|f it debe ser
: cercang)
L & MLINE MARKETING Y
PUBLICIDAD SAS 41067 06 BOGOTA, D.C. BOGOTA 0

14, Total Base Gravable. (si se vae
de ingresos opeiecionales el velor debe ser 0
eproximado al miliplo de 1.000 mas cercano)

13. Forma de Pago

istema Nacional de Recaudo . N
5 ! 15, Liquidacion Privada (e vaier gebe o
. ser aproximado &l moliple de 1.070 mas cercano)
Banco de Bogotd

.. Cheque .. Efectivo
16. Interes de Mora (8 vaior debe ser 0
aproximado 2 miltipke de 1.000 mas cercano)

Cta Cte, No, 062.91261-3

Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A,
FIDUGOLDEX FONTUR RECAUDGS Nit. 900848419-9 17. Total Pagado i vaior debe ser 0

eprogimado &l mikiplo de 1.000 mas cercano)

revisor fiscal en los Gasos quexisil obligacion fgcal ée teneto)

18. Nombres y Firmas D sfirdad con elarticulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se lrale de personas juridicas la veclaracion privada debe estar firmada por el representante legal y conlador pablico o

ik - e .
Declarante ] i Revisor Fiscal Contagor #6605 4 a4 'Zﬁ%“"z/k/«‘?-m{éaw
Nombre ,;L.;( £ Aatoney Clniter s Nombre Nombre <A ﬂ.[@r A[ I)n (_,'u?m 28 Fleageida
tdentificacion e & WE 23 5 Identificacion ldentificacion §

Nurnero TP Nurmnero TP "2,_ i

JHIAI

Imprima TRES (3) copias: 1, Banco 2, Fiducjaria A Ciiqqke -

[ E———————
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hitps://apps fiducoldex.com.cotJasServer/MainGate ?jasws=0522&jassrv=cms&jasst=web&jasei=toad Template&jasapp=fdxiurismo&jastpl=recaudoprini&ysar=201
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10/10/2018 Formato ge Recaudo

Eﬂ ) CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO
. ? %&Q /g' PATRIMONIO AUTONOMO ~ FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR
COroREIA R LEY 1558 - 2012

1.Nombre © Razon Social del Aportante 2. bocumento de ldentificacion 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
L & M LINE MARKETING Y PUBLIGIDAD SAB TNT Jice - c.p Moo 800271688 2017 3, {aaaa-mm-dd}
. 5.Telefono del .
4. Direcclon de] Aportant 6. Ciudad 6a. Departamento
irecciol portante Aportante iuda a epa.| 2018-10-10
DIA 77 416 82 3123827012 BOGOTA, D.C, BOGOTA
’ X ; 12.Base Gravable.(si se vaw de
py B. N°. Registre 9. Clase 10.Ciudad o i lonales & valor debe ser
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Musiclpfo 11. Departamento ?g:;::ad?e:cﬁ;ﬂ;: Iy “;-00902;:5
cercano)
L & M LINE MARKETING Y
PUBLICIDAD SAS 41067 06 BOGOTA, D.C. BOGOTA 0

34, Total Base Gravable, i se wais
13, Forma de Pago de inpresos operacionales el valor debe ser 0
aproximade al miliplo de 1.000 méas cercana}

Sistema Nacional de Recaudo

45. Liquidacion Privada g vaior dete 0
o . . ser aproximado &t mikiplo de 1.000 més cercano)
L. Cheque ! Efectivo Banco de Bogota
46, interes de Mora (& valor debe ser [
Cta Cte, No, 062-91261-3 apraximado al miliple de 1.000 mas carcano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649115-9 17. Total Pagado (= vaor debe ser o

aproximado al multiplo de 1.000 més cercano)

revisor fiscal en los exista oblinatigh fiscal de teneric)

18. Nombres y Firmas (De confonj;}?}\mn ! ariculo 6 del Decrelo 1036 de 2007 cuando se trate de personas juriticas la declaracion privada debe estar firmada por el representante legal y comador piblico o
08 Zé

Declarante Y AT . Revisor Fiscal Conlador @bfé&,}g X (‘? 7"‘1{’ Flenn foe ed—

Nombre £y g%ﬂ?f_gygé C ety O Nombre Nombre ; By FE b

identificacion [l Gy 1T identificasion Identificacion . £ HE
T 4 Numero TP Nimero TP FE RPN

4JJ,‘§HUU

imprima TRES {3) copias: 1. Banco 2, Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO £ES COMPLETAMENTE GRATUITO
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10/10/2018 Formato de Recaudo

N ) CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO
' ECRITU o PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR
cararmBa LEY 1558 - 2012

1.Nombre & Razon Social del Aportante 2, Documenic de ldentificacion 3. Aho Trimestre Fecha del Pago
L & M LINE MARKETING ¥ PUBLICIDAD SAS NIT ige toigE Moo 900271688 2017 4 {aaaz-mm-dd)
: : 5.Telefono de} s
4, Direccion del Aportante 6. Civdad 6a. Departamento
P Aportanie ° 2078-10-10
DiA 77 116 82 3123827012 BOGOTA, D.C. BOGOTA
. . 12.Base Gravable.isi se waa de
ot B. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o i h H d
7. Nombre del Establecimiento Nat. Turismo Establecimiento Municipio 1. Departamento :;’c‘:i;sad?e:c Dmngiﬁ:;oe dveab;.o;;er:;s[
cercano} .
L & M LINE MARKETING Y : B

PURLICIDAD SAS 41067 06 BOGOTA, D.C. BOGOTA - o]

14. Total Base Gravable. isi se vae
13. Forma de Pago de ingrezos operacionales el valor debe ser 0
aproximade 21 mltiplo de 1.000 mas cercanc)

Sistema Nacional de Recaudo

15, Liquidacion Privada (i vaior gebe o
: . ser aproximado al miltiplo de 1.000 mas cercano)
.. Cheque i.! Efectivo Banco de Bogota
16, Interes de Mora (1 valor debe ser 0
Cia Cte. No, 062-91261-3 aproximado al m2liplc de 1.000 mas cercano}

Favor girar cheque a nembre de Fiducoldex - PA,
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 00648119-9 17. Total Pagado @ valor debe ser o

aproximada a! miléplo ge 1.000 mas cercanc)

18. Nombres y Firmas-107& ;-" formidad coieharticuln 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de personas juridicas |z declaracion privada debe estar lirmada por el representanie legal y contador publico o
revisor fiscal en los cadps nue exfsla obllgacion fiscallde lenerlu)

Declarante Revisor Fiscal Contador ﬂ%"( "2\ CHE G § r/é’“’vézié —
Mombre  ° i it 2 Normibre Nombre %
Ideniificacion |dentificacion ldeniificacion

Namero TP Numero TP

IR

{415) LILIUS

mn

Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO

hitps://apps.fiducoldex.com.co/lasServer/MainGate?jasws=0522&jassrv=cms&jasst=websjasei=load Template&jasapp=fdxturismo&jastpl=recaudoprint&year=20"




10/10/2018

Formato de Recaudo

' CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO
o PATRIMONIO AUTONGMO - FONDG NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

LEY 1558 - 2012

1.Nombre ¢ Razon Social del Aportante

aproximada al moltiplo de 1.000 mas cercanc)

2. Documento de ldentificacion 3. Ahe Trimestre Facha det Pago
L & W LINE MARKETING Y PUBLICIDAD SAS TN 66 oo Noo 900271688 2018 1 (aaaa-mm-dd)
1T : 5.Telefono del ;
4, Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 20181010
DIA 77 116 82 3123827012 BOGOTA, D.C. BOGOTA
12.Base GravableJsi se wate de
imi 8. N°, Registro 9. Clase 10.Ciudad o ingresos operacionales ¢l valor deb
7. Nombre dei Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio H, Departamento apmxim)ado a mZixipw de 1.BUDE!’:§;
CErLang,
L & M LINE MARKETING Y

PUBLICIDAD SAS 41067 06 BOGOTA, D.C. BOGOT!-\. 0

14, Total Base Gravable. i se vae
13. Forma de Pago de Ingresos operacionales o valor debe ser 0

aproximado at muliplo de 4.000 més cercanc)
i a Naci ecaudo e -
Sistem onal de Rec: 15, Liquidacior Privada ig1vaior debe 0
) . . sef aproximado 2l mokipke de 1.000 mids cercano)
i.. Cheque i Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (e vaior debe ser 0
Cta Cte. No. 062-91261.3 aproximado al miliplo de 1.000 mas cercano}
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.

FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado @ vawor debe ser 0

18, Nombres y Firmas,
revisor fiscal en los casesdue exj

Declarante .

obligacién fiscal ge tenerio)

4

tdentificacién

Grmidag con el Apiculo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuande se trate de personas juridicas la declaracion privada debe eslat imnada por el representanie legal y contador publico o

T Mh«; «—2 szrr;s,v,, 7%,(;@,

£
Nombre L ﬂgdﬂgm oven o
de. 3% Jlf'?

Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre Cet fa e
Identificacién Kentificacion [y “de
Nomero TP Namero TR o2 "; %3 &
-
4 J) ! ] 1! l 'Ul#!'l OOraz2ary 1;!||U l!j)ll X }1 AE00

imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente

ESTE FORMULARIC ES COMPLETAMENTES

https://apps.fiducoldex.com.collasServer/MainGate ?jasws=05228jassrv=cms&jassi=webgjasei=load Template&jasapp=fdxturismos&jastpl=recaudoprint&ye




10/10/2018 Formato de Recaudo

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTING AL TURISMO
PATRIMONIO AUTGNOMO - FONDO NAGIONAL DE TURISMO - FONTUR

LEY 1558 - 2012

‘ .g,‘?g
CRLOMELIA 2o

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2, Documento de ldentificacion 3. Aneo Trimestre Fecha del Pago
L & M LINE MARKETING Y PUBLICIDAD SAS LINIT e DgE Moo 900271688 2018 z (aaaa-mm-dd)
R . 5.Tetefono del .
4, P del Aportant ’ B. Civdad 6a. Depart
irececion de] Aportante Aportante inda a. Departamento 2018-10-10
PIA 77 116 82 3123827012 BOGOTA, D.C. BCOGOTA
. . 12.Base Gravable.si se tmia de
Tl 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o i jonzles ¢ valor deb
7. Nombre del Establecimlento Nal, Turismo Estahlecimiento Municipio 1. Departamento :;:gzr::::\sa:ape;mmnsxﬁ;me dea ;.nneoe.:aesl
GETCana)
L & MLINE MARKETING ¥
PUBLICIDAD SAS . 41067 06 BOGOTA, D.C. BOGOTA ) 0

14, Total Base Gravable. (si se ras
de ingresos operacionzles e valor debe set 0
2proximado al milliplo de 1.000 mas cercano)

13. Forma de Pago

istemna tonal de Recaudo N
s . Nacional R 15, Liquidacion Privada (& vator ebe

. L . ser aproximado ai millipio de 1.000 mas cercano) 0
L Cheque |-} Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (= valor debe ser 0
Cta Cte. No. 062-99261-3 aproximado al mitiplo de 1.000 mas carcano}
Favor girar chegue a nombre de Fiducoklex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649115-8 17. Total Pagado @ veor deve ser 0

aproximado al muiliplo de 1.000 mas cercano)

oulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de persenas juridicas la declaracion privade debe estar firmada por el representanie legal y conlador plblico o
¥enetle)

Declaranie Reviser Fiscal Contador QD\'&Q. ug W%Ai L i
Nombre &y Nombre Nombre AR A Wgy“_duq‘;_\
identificacion . ldentificacién lheniificacion g ¢ - ’

M ! Nimero TP Namero TP Z

IR

imprima TRES {3) copias: 1. Banco 2, Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITQ

[T

e 7id LRI )

hﬁps:}/apps.fiducoldex.com.colJasServer.’MainGate‘?jasws=0522&jassrv=cms&jasst=web&jasei=loadTempIaie&jasapp=fdxturismo&jastpl=recaudoprint&year=20'



10/10/2018

e

COLOMBIA

Formalo de Recauda

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO
PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO RACIONAL DE TURISMO - FONTUR

LEY 1558 - 2012

t.Nombre ¢ Razon Social del Aportante 2, Documento de ldentificacion 3. Aho Frimestre Fecha det Pago
L & M LINE MARKETING Y PUBLICIDAD SAS CINFT. i LOCE No 900271688 2018 3 {aaaa-mm-id)
5.Telefono del
4, Direcclon del Apeortante 6, Ciudad Ba. Departamento
Aportante P 2018-10-10
DIATT 11682 3123827012 BOGOTA, D.C. BOGOTA
1 . 12.Base Gravabledsi se o de
- 8, N°, Registro 9. Clase 10.Ciuvdad o ores h ey den
7. Hombre det Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 1. Departamenta ?S'Jf;ﬁfadi'“?f‘ﬁiﬁéf' de 1000 mas
CeICARD)
L & M LINE MARKETING Y
PUBLICIDAD SAS 41067 . 06 BOGOTA, D.C. BOGOTA o
14, Total Base Gravable. (si se o
13, Forma de Pago de ingresos aperstionmles el valor debe ser ¢}
aproximado 8l mojtiplo de 1.000 mas Cerans)
Sisterna Nacional de Recaude e .
15, Liquidacion Privada = vaior debe D
e . . sef proximado al mulipke de 1.000 mas cefcano}
\.o Cheque L.f Efective Banco de Bogota
16. Interes de Mora (& vaior cebe ser o
Cta Cte. No. 062.91261.3 sproximado al mitiplo de 1.000 mas cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 20064911¢-9 17. Total Pagado & vaor deve ser o
aproximatc &l milipls de 1.000 mas cercano)
18, Nombres y Finma, niormidad con el laji«.‘l.rln 6 dal Decreto 1036 de 2007 cuendo se trate de personas Juridicas la declaracion privada debe estar frmada por el representante lega! y Gontader piblico o
revisor fiscal en los cases ista obligj%@/cab & tenerip) - .
Declarante i 4 i o Revisor Fiscal Comtador Cat % @”& CA R A imne by, )
Nombre A u’% ﬂ%; o Oy Nombre Nombre < ar, F 71 ; H5Lo
{dentificacién ENEETEN Identificacion Identificacion £ % i} ki §
et Namero TP Numero TP FRIERR T
{4 :ln,i [N J! J.J».'Ll‘i My 2Z24 l‘ul L] UUll AT
imprirma TRES (3} copias: 1, Banco 2, Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
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