W izary

FCORIT LR @f“.

COLOMBIA 7

Formaio ge Recauao

CONTRIBUCION PARAFISGAL CON DESTINO AL TURISMO
PATRIMONIO AUTONOMO - FONDG NACIGNAL DE TURISMO - FONTUR

LEY 1558 - 2012

AR RATT AN R L B R

FIDUCOLDEX

1.Nombre o Razon Sociat del Aportante

3. Afio

L

2. Documento de ldentificacion Trimestre Facha del Pago
HOTEL EVEREST.R LUNIT. .1CC C.E No. 79624724 2018 4 (aaaa-mm-dd)
4. Dlreccion del Aportante 5'?;2’:::;5“ 6. Ciudad €a. Departamento 2019-01-11
CARRERA 7TA NO 19 A64 9032815 BOGOTA, D.C. BOGOTA
12.Base Gravable.isi se nrata de
. 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o i .
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 1. Departamento :‘;?rr:::;}dnopm:lc kg de 1000 ey
. carcang,

HOTEL EVEREST.R 52393 01 BOGOTA, 0.C. BOGQOTA 7,500,000

14. Total Base Gravable. (si se urata
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser 7,500,000

apreximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo e . o
15. Liquidacion Privada i vaior deve 19.000
. ser aproximado al milliplo ds 1.000 mas carcans) !
Cheque Efectivo Banco de Bogota
16, Interes de Mora (= valor debe ser o
Cta Cte. No. 062-91261-3 aproximado al miltiplo de 1.000 mas cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A. T

FIDUCCLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (€] valor debe ser 19,000

aproximade al moliplo de 1.000 mas cercano)

Declarante
Nombre
Identificacién

Revisor Fiscal Coniador
Nombre Nombre
identificacion Identificacion
Ndmero TP Ndmero TP

JUETI

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

IR,

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
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rFormmarto ge Recauqo

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

LEY 1558 - 2012

FIDUC

Pl G L

Oﬁdmum

L L

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de ldentificacion 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
HOTEL EVEREST.R UNIT JCC C.E MNo. 79624724 2018 4 (aaaa-mm-dd)
: 5.Telefono del "
4, Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 2019-01-11
CARRERA 7A NOQ 19 Ag4 9032815 BOGOTA. D.C. BOGOTA
. 12.Base Gravable.si se raa de
i 3. N°. Registro 9, Clase 10.Ciudad o ingresos cperacionales et valor debe ser
7. Nombre del Estabtecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamento muax_aw dn ol malupio. de. 1,000 mas
. Cercano)

HOTEL EVEREST.R 52393 01 BOGOTA, D.C. BOGOTA 7,500,000

14, Total Base Gravable. (si se vata
13. Forma de Pago de ingresos operacionales ol valer debe ser 7,500,000

aproximado ai mdltiplo de 1,000 mas gercano)
Sistema Nacional de Recaudo e I
15. Liquidacion Privada & vakor debe 19.000
. ser apraximado ai miltipks de 1.000 mas cercana) :
Cheque  Efective Banco de Bogota
16. Interes de Mora (& vaior debe ser 0
ﬂnm Cte. No. 062-91261-3 aproximada al multiple de 1.000 mas cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A,
FIDUCOUDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 800649119-9 17. Total Pagado (i valor date sar 19,000
L Y aproximado al muliple de 1.000 mas carcanc) N
A
/

18. Nombres y Firmas (Ogffanfoms

¢l con elrticulo & del Decreta 1036 de 2007 cuando se trate de personas juridicas la deciaracién privada debe estar firmada por el representante tegal y contadar piblico o

revisor fiscal en los cases que dkiskeGbligacion figehl de tenerio)
Declarante Revisor Fiscal Contagor
Nombre - Nombre Nombre
Identificacion Identificacién Identificacion
Ndamere TP Namero TP
Imprima TRES {3) copias: 1. B: 2. Fiduciaria 3, Cliente

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO




