R ol

10/10/2018

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

FONTUR (.

Formato de Recaudo

-

FIDUCOLDEX

COLOMEBILA
LEY 1558 - 2012
Fafuirinie Tl do Comasti Eafasipi B A
1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de identificacion 3. Aiio Trimestre Fecha del Pago
GIL DAVID DIAZ MATEUS INT Bl Llce No. 1098778637 2018 1 {aaaa-mm-dd}
. 5.Telefono del -
4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 201810410 .
CARRETERA PRINCIPAL VIA SOCORRO EN OLIVAL 3167506407 SUAITA SANTANDER
12.Base Gravable.si sa rata da
. 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o clonales ol valor debe
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municiplo 11. Departamento :‘gﬁ:i. xﬁ; mﬂmplue - X e mz
cercano
HOTEL MONTECARMELQ 40509 01 SUAITA SANTANDER b $,300,000
14, Total Base Gravable. (i se van
13. Forma de Pago de ingresos operacionaks el valor debe ser 8,300,000
" i aproximado al moltiplo de 1.000 mas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo S Fii
15. Liquidacion Privada (& valor debe 16.000
i - = ser aproximado al miliplo de 1.000 maés cercano) Y
| Chegue - Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (& valor debe ser 2000
Cta Cte. No. 062-91261-3 aproximado al mikiplo de 1.000 mds cercano) '
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
17. Total Pagado {El valor debe ser 18,000

FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649118-9

aproximadae gl nuifiple de 1.000 mas corcano}

18, Nombres y Finmas (De conformidad con el articyl
revisor fiscal en los casos que exista obfigacidn fiscal de tenerlo)

h3el vowtoc o
=V,
AN &E3) .

Declarante
MNombre
Identificacion

lo 6 de| Decreto 1036 de 2007 cuande se trate ds personas juridicas la dediaracion privada debe estar firmada por representante legal y contador pibfico o

Ravisor Fiscal Contador
Nombre Nombre
Identificacion ldentificacion
Nimero TP Nimero TP

4

Imprima TRES (3) coplas: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente

|

10

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITC

@ Banco Agrario de

NIT. 800.037.300. g

1211072018 08:38:46 Cajero: jbecerra

Oficina: 6044 . SOCORRO
Terminal: B6044C 104002

Operacién: 35206072
Transaccién: DEPOSITO AHO SIN TALONARIO

Valor:
:3:2; céeolg gansaccicni ‘:11 :,33(?(?3
GMF dej Cosfo: B
j $57.00
Tﬁg&;ﬁﬁlﬁz{z 400?0212?333
gk mé,ooo_ggow FDO NaL TURISMO F

Antes de retirarse de |g
Que [a transaccion solicitada
en e Wobarﬁe Si no est

ventanilla por faver verifique
Se registro Correctamente
a de acuerdo informele al

Banoo Agrario de Colombla

NET. 800.037.800- 8

12/10/2018 08:38:46 Cajero: jbecerra

Oficina: 6044 - SOCORRO

Terminal: BE044CJ040V2  Operacion: 35206072

Transaccion: DEPOSITO AHO SIN TALONARIO

Valor: $18,000.00
Coslo de la transaccion: $12.000.00
Iva del Costo: $2.280.00
GMF del Costo: $57.00

3

Numero de Cuenta: 400702127333
Titular: PATRIM AUTON FDO NAL TURISMO F
Efectivo: $18,000.00

Antes de retirarse de la ventanilla por favor verifique
que la lransaccion solicitada se registro correctamente
en el comprebante Sino esla de acuerdo informele al

cajero para que la corrija Cualquier inquietud
comuniquese en Bogota al 5948500 resto del pais al
018000915000



10M0/2018

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

LEY 1558 - 2012

FONTUR

COLOMBIA

Formato de Recaudo

-

FIDUCOLDEX

Fruiiin bdentiane 4 Capar Baea §. 8

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
Gl DAVID DIAZ MATEUS ‘N Clee [licEe No. 1098778837 2018 2 (2aaa-mm-dd)
; 5.Telefono dej
4, Direccion del Aportante Aportante 6. Cludad 6a. Departamento SAAGAG
CARRETERA PRINCIPAL VIA SOCORRO EN OLIVAL 3167506407 SUAITA SANTANDER
- 12.Base Gravable.s so vatz de
it 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o i los i valor debe
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio . Departamenta i%i:k?:?d?r;cbmngﬁpb da 1000 s
ne .~
HOTEL MONTECARMELQ 40508 01 SUAITA SANTANDER 8,400,000
14. Total Base Gravable. (i so i
13. Forma de Pago de ingresos aperacionales ol valer debe ser 8,400,000
aproximada al mikipic de 1.000 mds cercano)
Sistema Nacional de Recaudo 15. Liquidacion Privada (El valor debe 21.000
— ser aproximado al miiftiplo de 1.000 mds cercano) i
. Chegque ./ Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (& valor cebe ser 1.000
Cta Cte. No. 062-91261-3 Sixchimeds SIS ¢ 1000 et o) .
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 9006451159 17. Total Pagado & vkr ceve ser 22,000
aproximedo ai mikiplo de 1.000 mas cercano)

18. Nombyres y Firmas (De conformidad con el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de

personas juridicas la declaracion privada debe estar firmada por ef representante legaly contador pibico o

revisor fiscal en los casos que Txra ohligacion fiscal de tgnerio)
Declarante l’h‘TQ CKJE\"Q (DRevisar Fiscal Contador
Nombre g Nombre Nombre
Identificacion Identificacion Identificacion
loqg‘}%ep % . Nomero TP Ntimero TP
4 !ﬂiﬂ Fi l 181010
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2, Fiduciaria 3, Cliente

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO

&2 Banco Agrario de Colombia

NIY. 800.037.800- &

12/10/2018 08:38:54 Cajero: jbecerra

Oficina: 6044 - SOCORRO
Terminal: B6044CJ040V2  Operacién; 35206111

Transaccion: DEPOSITO AHO SIN TALONARIO

Valor: $22,000.00
Costo de la transaccion: $12,000.00
hva cel o: $2,280 00
GMF del Costo. $57.00

i
MNumero de Cuenta: 400702127333
Tituter: PATRIM AUTON FDO NAL TURISMO F
Efectivo: $22,000.00

Antes de retirarse de la ventanilla por favor verifique
Que la transaccion solicitada se registro correctamente
en el comprobante. Si no esta de acuerdo informele al

cajero para que la corrija. Cualquier inquietud
comuniquese en Bogota al 5348500 resto del pais al
018000915000

Banco Agrario de Colombia

NIT. 800.037.800- 8

12/10/2018 08:38:54 Cajero; jbecerra

Oficina: 6044 - SOCORRO

Terminal: E6044CJ040%2  Operacion: 35206111

Transaccion: DEPOSITO AHO SIN TALONARIO

Valor: $22,000.00
Costo de la transaccion: $12,000.00
Iva del Costo: $2.280 00
GMF del Costo: $57.00,

Numero de Cuenta: 400702127333
Titular: PATRIM AUTON FDO NAL TURISMO F
Efectivo: $22,000.00

Antes de retirarse de la ventanilla por favor verifique
que la lransaccion solicitada se registro correctamente
en el comprobante. Si no esta de acuerdo informele al

cajero para que la corrija. Cualquier inquietud
comuniguese en Bogota al 5848500 resto del pais al
018000915000
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CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO
PATRIMONIC AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

LEY 1558 - 2012

FONTUR

cCoOLOMBIA

<o

Formato de Recaudo

-

FIDUCOLDEX

Fafusarn Lbrbtiun do Comuita Exleriti 5.

aproximado al nuiftiplo de 1.000 més cercano)

1.Nombre o Razon Sacial del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
GIL DAVID DIAZ MATEUS NIT. ' C.c L !cE No. 1098778637 2018 3 (aaaa-mm-dd}
" 5.Telefono del
4, Direccion del Aportante Aportante 6. Cludad 6a. Departamento 20181040
CARRETERA PRINCIPAL VIA SOCORRO EN OLIVAL 3167506407 SUAITA SANTANDER
12.Base Gravable.(si sa tata de
e 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o i o i nbe
7 Nombre def Establecimiento | "L Turismo |  Establecimiento Municipio 1. Departamento ?frm;fmt il e 1000 s
cercans

HOTEL MONTECARMELQ 40509 01 SUAITA SANTANDER 10,300,000

14, Total Base Gravable. (si se tata
13. Forma de Pago de ingresos operacionsles el valor debe sar 10,300,000

aproximado al miltiplo de 1.000 mas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo e 2
15. Liquidacion Privada i valor dete 26.000
=" - i ser apioximado sl miifiplo de 1.000 mds cercano) !
.| Cheque ./ Efectivo Banco de Bogotd
16. Interes de Mora (&l vator debe ser 0
Cta Cte. No. 062-91 264-3 aproximado al mikiplo de 1.000 mds cercano)
Favor girar cheque a nambre de Fiducoldex - P.A.

FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900648119-3 17. Total Pagado e veior debe ser 26,000

revisor fiscal en los casos que exista obligacion fiscal de tenerlo]

0a8Yee3)

18. Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo & del Decreto 1038

Contador

de 2007 cuando se trate de personas juridicas la declaracion privada debe pstar firmada por el representante legal y contador piblico o

Nombre

Identificacion

Declarante MLTHQ {ZQ"{ i{) Revisor Fiscal
Nombre MNombre
Identificacion Identificacion
Ndmero TP

Ndmero TP

|

(4

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

29

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO

& Banco Agrario de Colombia

NIT. 800.037.800- 8

12A10/2018 08:39:00 Cajero: jpecerra

Oficina; 6044 - SOCORRO

Terminal: B6044CJ040Vv2 Operacién 35206148

Transaccion: DEPOSITO AHO SIN TALONARIO

Valor: $26,000.00
Costo de la transaceién. $12,000.00
Iva del Costo: $2,280.00
GMF del Costo: $57.00

Nimero de Cuenta: 400702127333

Titular: PATRIM AUTON EDO NAL TURISMO F
Efectivo: $26.000.00

Antes de refirarse de Ia ventanifla por favor verifique
que la transaccion solicitada se registro correctamente
en el comprobante. Sino esta de acuerdo informele al

cajero para que la corrija. Cualquier inquietud
comuniquase en Bogota al 5948500 reste del pais al
018000915000

Banco Agrario de Colombia

NIT. 800.037.800- 8

12/10/2018 08:35:00 Cajero: jpecerra

Oficina: 6044 - SOCORRO
Terminal B6044CJ040v2  Operacion: 35206148

Transaccion: DEPOSITO AHO SIN TALONARIO

Valor:

Costo de la transaccion.
lva del Costo:

GMF del Costo:

$26,000.00

$12,000 00
$2,280.00
57.00

Numero de Cuenta: 400702127333
Titular: PATRIM AUTOM FDO NAL TURISMO F

Efectivo: $26,000.00

Antes de retirarse de la ventanilla por favor verifigue

en el comprobante Si no esta de acuerdo informeie 2

que la transaccion solicitada se registro correctaments

cajero para que la corrija. Cualquier inquietud
comunicuese en Bogota al 5948500 resto del pals al
018000915000



