9/4/2018

FONTUR 73

coLOoOMBIA

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

Formato de Recaudo

LEY 1558 - 2012

<

FIDUCOLDEX

Fidutinia Cesombions do Commitd Exlanier B, A

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de ldentificacion 3. Aio Trimestre
Fecha del Pago
CLEOTILDE CARO RIVERA NT Llce c.E No. 26444723 2018 1 (aaaa-mm-dd)
4. Direccion del Aportante 5.Telefono del €. Ciudad 6a. Departamento
Aportante 2018-04-10
CALLE6 5 62 3168232389 AIPE HUILA
; . 12.Base Gravable.(si se trata de
+ 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o i ionales el valor deb
T Nnetie-gul Eststibcknints Nal. Turismo Establecimiento Municipio 1. Dupartamento hmmhﬂwawumunahm_mwmou de o“.ccﬂmhﬂ
cercano,

HOTEL PIEDRA PINTADA 33635 01 AIPE HUILA 43,892,000

14. Total Base Gravable. (si se trata
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser 43,892,000

aproximado al mdltiplo de 1.000 mas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo T -
15. Liquidacion Privada (i valor debe 110.000
_— _— . ser aproximado al mdltiplo de 1.000 mas cercano) '
.4 Cheque ‘.. Efectivo Banco de Bogota
16. interes de Mora (g valor debe ser 0
Cta Cte. No. 062-91261-3 aproximado al miluplo de 1.000 mas cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.

FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (& valor debe ser 110,000

aproximado al multiplo de 1 000 mas cercano)

Declarante
Nombre
Identificaciéon

18. Nombres 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 el representante legal y contador pablico o
revisor fiscal en los casos que exisla obligacion fiscal de tenerlo)

Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre
Identificacion Identificacion
Namero TP Nimero TP

M

E

E_W 3 q wm_wmm Neiva
Srv 2121 BOW784301 Usud0 T21
CCteXsX8X2613 10704718 09:57 H.N{
PA FIDUCOLDEX FONTUR - CED 1782
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente Us:201804090722206458
v ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO YA EESLTIVATILO,E0.00

https://apps.fiducoldex.com.co/JasServer/MainGate ,...wmmémuomNNE.mmm_.<un3w&mmﬂu<<mc&mmm_n_oma._‘m-s_u_m_m.w_.mmmu_unax.c;m_.:o?.mms_uﬂmnmcn_cu::ﬁm&mmqumo._mm.E:._mm:mn 1&grupo=_&aportante=1&liquidacion=2064

mwwmﬂnﬂw« jeta: 0.00
Valor ND:0.00
Yalor Total:110,000.00

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

FONTUR

coLOoMBIA

Formato de Recaudo

LEY 1558 - 2012

"IDUCOLDEX

Fhfuciarty Corsioteant 8 Conaron Evtarior 8.0

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre . ..mwn_.i» del Pago
CLEOTILDE CARO RIVERA O e (o No 26444723 2018 2 H5 T (aadeimm-dd)
5.Telefono del i
4. Direccion del Aportante Aportants 6. Ciudad 6a. Departamento
CALLE 6 5 62 3168232389 AIPE HUILA i 4
¢ 8. N°, Registro 9. Clase 10.Ciudad o
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimlento Municipio 11. Departamentc
HOTEL PIEDRA PINTADA 33635 01 AIPE HUILA

13. Forma de Pago

! cheque £ Efective

Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A,
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9

Sistema Nacional de Recaudo
Banco de Bogota

Cta Cte. No. 062-91261-3

14. Total Base Gravable. (si se raa’
de ingresos operacionales el valor debe ser
aproximado al miltiplo de 1.000 mas cercano)

15. Liquidacion Privada (el vabr debe T %188,000
ser aproximado al multiplo de 1,000 mas cercano) e 8 0 L O = o

16. Interes de Mora (€ vaior deve ser | - oo
aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano) b i

17. Total Pagado (& vaior cebe ser 155.000

aproximadao al milltiplo de 1.000 mas cercano)

18. Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo 6 del Decreta 1036 de 2007 cuando s Irate de personas juridicas la declaracidn privada debe estar firmada por e representante legal v contador publica o

revisor fiscal en io$ casos que exista obligacian fiscal de tenerlo)

ool | Cai10 & vgo-
E.ED .m\ln.. 3 : il

Declarante
Nombre
Identificacion

Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre
Identificacion Icantificacion
Numero TP Numero TP

JETRE

il

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

_ [
I
a4y it 3

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO




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

FONTUR (I3

COLOMBIA

LEY 1558 - 2012

7

FIDUCOLDEX

Frautiana Coomesana de Comertis Lulann 8. A

aproximado al mdltiplo de 1.000 mas cercano)

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ano Trimestre Fecha del Pago
CLEOTILDE CARO RIVERA Ont Ocec Ecge No 26444723 2018 3 ' (aaaa-mm-dd)
. . 5.Telefono del . "
4. Direccion del Aportante * 6. Ciudad 6a. Depart t
p Aportante iuda a. Departamento 2018-10-09
CALLE 6 5 62 3168232389 AIPE HUILA ‘
" 12.Base Gravable.(Si se trata de
L 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o i jonales el valor debe
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo " Establecimiento Municipio  1%-Repariamanto ”%wmxﬁwaﬂumwnahw_nwam.aw *1.000 més
cercano)

HOTEL PIEDRA PINTADA 33635 01 AIPE HUILA 44,544,000

14. Total Base Gravable. (si se trata
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser 44,544,000

aproximado al multipio de 1.000 mas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo - .
15. Liquidacion Privada (i valor debe 111.000
= : , ser aproximado al mltiplo de 1.000 mas cercano) !
) cheque [ Efectivo Banco de Bogota
6. interes de Mora (Bl valor debe ser 0
Cta Cte. No. 062-91261-3 aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.

FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (e veior deve ser 111,000

revisor fiscal en los casos que exista obligacién fiscal de tenerlo)

Declarante
Nombre
Identificacion

18. Nombres 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 el representante legal y contador publico o

Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre
Identificacion Identificacion
Numero TP Ndamero TP

L

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

M

=
m

Pt
w

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO




OLINLYHO JININYLI1HNOD S3 oy InWyod 3183

]

i

ajuenD € euelonpid g odued L “seidoo (g) S3yL ewndwi

i

ejuc

ugo A |efa) ajuejuasaidal |9 Jod @

dl 01BWnN d1 0IBWNN
ugEsIUSP UQIOBDLIUSP)
alqWoN aIqWON

1OpEI0D |Bas14 10SIAaY

(opeus) ap |eIsy uo

uoEIIUSP
2IQWON
aesepad

]
\oebijqo e1sixa m:u—womau 50| U |e9sy JOSIAS)

w4 A saiquon "8l

peuwy Jejsa agap epeaud ugiBIesp el seaipun| seuosiad ap ajel) 88 opuena /002 2P 980

| 0ja10aQ |2p 9 oinde 18 u0d PEPILLIOJUOD B0) SB

185 9qep

(oueoie0 sew 000" 2P odnw | opewxaide

soen 3) opebed €10l “Li

188 aqgap

(oueaiad sew Q00'L 3P ojdynw e opewxoide

£-19Z16-290 "ON "2 ®1D

oA 3) BJON 9P SaJaju| 9L
gjobog ap oduegd

(oueasad sew 000't ap ojdynw [ opewixoide 188
agep Jojen [3) BPEALd uoioepinbi "Gl

opneday @p |euoioeN ewajsis

20180 Sew 000’ L 2P oldninw |8 opewixoide

6-6116¥9006 ¥N SO

“y'd - Xap|oonpl4 ap 3iquiou & anbayo seub jored

o933 7] anbayd 1)

anyo3d ¥NLNOS ¥x3g1oonaid

obed ap ewtod "€l

(
188 mnw_w joen |8 sajeuooesado sosalbul  8p
aen o 15) "a|qeAels) ased |ejol ‘vi
YIINH 3dIv ©l0 GE9EE VavLNId Ya3id 13.L0H
i (oueased d
\dninw e opewxoide . oidipiuniy ojualwid3jqeis3 owsuny ‘|eN .
; ojuawepeda o= Wi ojualwioa|gelsd |ap 31quio
R _%_w_mm._nmw.wanmﬁ_m_ﬂ_ BRI RSN o pepnio’ol aseld '6 | sumwsegg TR A i
\' ‘_‘ J... ,_\-1
\5 ey VINH 3dIV 6882£2891€ 2959310
106102 &uCNﬁ.-Oﬂ-(
/.\ 941 ojpawepedaq €9 pepnid ‘9 jop OUOJRIRL'S ajuepody |ap uola2alld v
wyw-eeee) . v 8102 czipvvoz 'oN 39 [0 o0@ UNE VvHIAIN O¥YD 30TL03T0
rv.:* 1p eyded ansawiLl] ouy 't uo12ea11juap| P ojuawnaog ‘2 i ,,.or:mtuon op Je1208 uozey 0 2IQWION’),

Z10Z - 8854 A1 AT R -
MALNO4 - OWSI¥NL 30 TYNOIOYN OaNO4 - OWONOLNY OINOWRIL¥ 27 =1 [o)e w: i 1
OWSI¥NL TV ONILS3a NOD 1vOSsIdvidvd NOIONGIYLNOD U

R0 W RGO HISTE 4

Ve (00N
@ e




