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FONTUR 6 CONTRIBUCION PARAFIS(AL CON DESTINO AL TURISMO m :
COLOMBIA PATRIMONIO AUTONOMO FOIDO NACIONAL DE TURISMO FONTUR R FIDUCOLDEX |
. LEY 158 - 2012 ,
Afio Trimestre Clase de Establecimiento
2015 | = R I I I L e
1. Nombre o Razon Social del Aportante: 2. Documento de identificadon 3. Aflo Trimestre Fecha del Pago
JAYMAR SAS @ ( H (03 No. 90,151,567-2 2015 1 (dd-mm-aa)
|4.Direccién del Aportante: |5. Teléfono del Aportante —m Ciulad |6a. Departamento: _ 22.abe-15
CALLE 48 34-29 6475060 BUCARAMANGA Santander
B. Ntmero
- Registro Nal. :
7. Nombre del Establecimiento Turismo 9. Clase de Establecimiento] 10. Jiudad o Municipio |11. Departamento 12. Base Gravable ($)
a. HOTEL CABECERA
_OOcz._.w< 14949/01. Hoteles y Centros Vacac| BUCARAMANGA Santander $317.988.610
—W 3
|d.
le
14. Total Base Gravable: (€l valor debe ser
13. Forma de pago aproximedo al mitliplo del 1000 més cercano). $ 317.988.610
Electho J 15 Liquidacién Privada (€ valor debe ser
O Lt Sistema Nacional de Recaudo aproximado el mitio del 1000 ms cercanc). $ 794.972
16. Interes de Mora (El valor debe ser
Banco de Bogota aproximado al mitiiplo del 1000 més cercano).
Favor n§§1> FIDUCOLDEX 17. TOTAL PAGADO (El valor debe ser
UR Nit, 9.119-9 Cuenta Corriente No. 062-91261-3 aproximado al miittiplo del 1000 més cercano). $ 794.972
/ J
18. Nombre: i 4‘; idad con el articulo 6 del Decreto 1038 de 2007 e de v\ﬁl-ai?ggn%{g.g% revisor fiscal en los casos que
exista obligpcio b H
[Deciaran 5 \ : Revisor Fisc: ' —m\ 0 “ ntador:
Nombre: &nrFha W. BagllesT€ros Nombre: PR =l s s i
Identificacion . » Identificacion: Pﬁ‘“\haﬁ E-..nao-o.o._ tro Cizl Caheckr
Numero TP: Numero TP ] 242 71386
R e 2 o 14165 H.HD
Imprima TRES ( 3) coplas: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente :._p mwm:wmrwmx FONTUR - R CEO 7682
"ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO Yolos Efectivnai9d 972 00
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V-2015

mczqca v CONTRIBUCION PARAFISCiIL CON DESTINO AL TURISMO N\\
COLOMEIA rv PATRIMONIO AUTONOMO FONID NACIONAL DE TURISMO FONTUR . CIDUCOLDEX
- LEY 158 - 2012
Afo Trimestre Clase de Establecimiento
: . 2015 2400 A AT 01
1. Nombre o Razon Social de! Apartante: 2. Documento de identificacién 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
JAYMAR SAS @nm  (xc. (XE No. 900151,557-2 2015 2 (dd-mm-aa)
4.Direccién del Aportante: 5. Teléfono del Aportante 6. Ciudid 6a. Departamento: 27-jul-18
CALLE 48 34-29 6475060 BUCARAMANGA Santander
# 8. Numero
: Registro Nal. :
7. Nombre del Establecimiento Turismo 9. Clase de Establecimiento] 10. Gudad o Municipio |11, Departamento 12. Base Gravable (3)
a. HOTEL CABECERA .
COUNTRY 14948|01. Hoteles y Centros Vacac BUCARAMANGA Santander ; $ 397.355.940
Ib.
C.
d.
e
14. Total Base Cravable: (€1 valor debe ser v
13. Forma de pago { apreximado al mittiplo cel 1000 més cerceno). $ 397.355.940
i ~ 18 Liquidacidn Privada (£ vaicr debe ser
Optectto. - Ooeque \ Sistema Nacional de Recaudo aproximado al muttiplo del 1000 mas cercano). $ 993,390
16. Interes de Mora (El valor debe ser
> Banco de Bogota aproximado al mitiplo del 1000 més
Favor gigdr cheque a nombre §e P.A. FIDUCOLDEX 17. TOTAL PAGADQ (€l valor debe ser
FONTUR Nit. 900.649.118-9 Cuenta Corriente No. 062.91261-3 gt e G g : $993.390
4‘ ngg-agmau_naﬂas_ﬂmnuuﬁqwﬁnnuun&g Erﬂﬁﬁagﬁﬂﬂgﬁlgga_ repe legaly dor publico o reviscr fiscal en fos casos que
y Revisor _u_mou_ ; Contador:
a0 Nombre: =9 : Gl Nombre:
. {dentificacion: (0 = 2 17141 Identificacion:
Numero TP: S 9413 I~C° Numero TP:
Imprima TRES ( 3 ) copias: 1. Basnco 2. Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMAPLETAMENTE GRATUITO







