COLOMBIA

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

LEY 1558 - 2012

1.Nombre o Razon Social del Aportante

2. Documento de Identificacion 3. Afo . Trimestre Fecha del Pago
: -mm-dd
LILIANA MARCELA OSPINA SANCHEZ NIT. c.c C.E No. 52958347 2018 4 (3‘333 mm-dd)
SRR ’ 5.Telefono del :
4. Diveccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 2019-01-09
CALLE BA # 94A - 25 TINTAL Il ETAPA II CASA 240 7347384 BOGOTA, D.C. BOGOTA i
—_— " 9.cl 10.Citdad s 12.Base Gravable,(si se iata ce
AL . N°. Registro . Clase .Ciudad o o i peracionales el valor debe ser
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turigsmo Estobloctiitats Municipio - 11. Departamento %E,;j%dz "2 malisia. ce 1060 masn
an: i
RAICES PROFUNDAS TURISMG 8.000
ECOLOGICO Y CULTURAL 40345 03 | BOsoTADC. BOGOTA 2,308,0
14. Total Base Gravable. (Si se trata
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor ‘:!ebe ser 2,308,000
. aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo e : ;
: 15. Liguidacion Privada (i valor debe 6.000
: = ser aproximaco al multiplo de 1.000 mas cercana) :
Cheque Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora = 0
y Cta Cte. No. 062-31264-3 ce 1.000 mas cercana)
Favor girar cheque 2 nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 * 17. Total Pagado (i vaur geve ser 6.000
aproximado al malliplo de 1.000 més cercano) %
.

Declarante 19 w—ny

18. Nombres y Firmas (De conformidad con €l articulo 6 del De
revisor fiscal en los crns que exista obligacién fiscal de tenerlo)

Nombre

),
illiﬁ'%% S%'.Ea’ﬂ o nde,
identificacion "3 | R 3G

Revisor Fiscal

creto 1036 de 2007 cuando se trate de personas juridicas la declaracién privada debe estar firmada por el representante legal y contadar publico o

Contador
Nombre Nombre
Identificacion Identificacion
Nudmero TP Namero TP

Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fidugiarta'3! Ciietite

|

35

I

A,

i) ()

ar

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE & TUHO




