21/1/2018

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

FONTUR

.‘"ﬁ
COLOMBIA ‘i

Formato de Recaudo

LEY 1568 - 2012

2

FIDUCOLDEX

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Dt de 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
POSADA TURISTICA LA MAR NIT. c.c C.E No. 40359544 2018 1 (aaaa-mm-dd)
4. Direccion del Aportante Selefna el 5. Ciudad 6a. Departamento
T 2018-07-10
CLL 10# 18 B - 87 RED GROUND BARRIO CABANAS 3172097743 SAN ANDRES SAN ANDRES
ALTA MAR
3 . 12.Base Gravable.isi se uasta da
P 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o racioneles el valor
7. Nombre del Establecimiento | SN Peg1ST - ey 11. Departamento b g G B el
corcano)
POSADA TURISTICA LA MAR 44498 02 SAN ANDRES SAN ANDRES 18,653,000/
14. Total Base Gravable. (si se trate
13. Forma de Pago de Ingresos operacionsles el velor dsbe ser 18,653,000
aproximado sl mukiplo de 1.000 mas cercano)
e 15. Liquidacion Privada e v dshs 45,000
= ‘ser aproximado al mubiplo de 1.000 mas cercano) B
Cheque  Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora @ velor dsbs ser 3.000
Cta Cte. No. 062-81261-3 oproximade ol muliplo de 1.000 més cercane) s
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 800648118-9 17. Total Pagado @ vaior debe ser 52,000
‘aproximado al mukiplo de 1.000 més cercano) )
18. 6 del Decreto 1036 de 2007 juridicas fa privada debe estar fimada por ¢ representante legal y contador publico o
revisor fiscal en los casos
Declarante Revisor Fiscal Contador
Nombre S ¥ Nombre Nombre
|Identificacion i i
Numero TP Namero TP

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

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO

2jasws=05228j
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21/1/2018

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO

Formato de Recaudo

2

FON TUR 4 u-‘ PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR w S
by -
FOLDMBAR. S LEY 1558 - 2012 Fl DUL()LDE}\
1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. de 3. Afio | Trimestre Fecha del Pago
POSADA TURISTICA LA MAR NIT.  ©C C.E No. 40369544 2018 ] 2 (aaaa-mm-dd)
4. Direccion del Aportante Bfsletond del 6. Ciudad 6a. Departamento
porane 2018-07-10
CLL 10# 18 B - 87 RED GROUND BARRIO CABANAS 3172897743 SAN ANDRES SAN ANDRES
ALTA MAR
5 12.Base Gravable.si s« tata de
i 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o
7. Nombre del Establecimiento | 1 FegisT . - 11. Departamento Sy e e
tercano)
POSADA TURISTICA LA MAR 4448 02 SAN ANDRES SAN ANDRES 15,214,000
14, Total Base Gravable.
13. Forma de Pago bl compoinraiorgiprro koo 15,214,000
aproximads al mukiplo de 1.000 més carcanc)
Sistem; i lecau
a Nacional de Recaudo [0 0 i dacion Privada e vets s —
> ser aprorimado al muliplo de 1.000 mas cercano) »
Cheque  Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora @ velor dsbe ser ol
Cta Cte. No. 062-81261-3 aproximado ol mikiple de 1.000 més cercane)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - PRA.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900643118-8 17. Total Pagado @ vaior debe ser 38,000
aprovimado al mukiplo de 1.000 mas cercano) >

18. Nombres y Firmas (De conformidad con e articulo 5 del Decreto 1035 de 2007 cuand j

I

é:-/n‘maﬁm fiscal de tenedo)

én privada debe estar firmada por & representante legal y contador publico o

Declarante Revisor Fiscal Contador
Nombre W }- Nombre Nombre
{Identificacion k i i i6
Numero TP Numero TP
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
Al
https://apps.fiducoldex.com.co/JasServer/Mai 2j; 5228&j &j b& loadTemplate& 1 &jastpl= |
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CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO
PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

Formato de Recaudo

e

/

N -
1.Nombre o Razon Social del Aportante 2 de 3. Afio [ Trimestre Fecha del Pago
POSADA TURISTICA LA MAR NT.  cC c.e No. 40369544 2018 l 3 (aaaa-mm-dd}
4. Direccion del Aportante 5'1"""“" dal 6. Ciudad 6a. Departamento
ottt 2018-11-27
CLL 10# 18 B - 87 RED GROUND BARRIO CABANAS = Er s SAN ANDRES
ALTA MAR
12,Base Gravable.si so uata de
8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o
7. Nombre del Establecimiento | % N Registr ’ 1. Departamento oroimds 8 mikie de 1000 mat
corcano)
POSADA TURISTICA LA MAR 44488 02 SAN ANDRES SAN ANDRES 14,880,000
14. Total Base Gravable. (s sc vats
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valer debe ser 14,880,00C
‘aproximado al mukiplo de 1.000 mas carcane)
Sistema N: | d
de 15. Liquidacion Privada (i velor debs 37,000
£ ser aproximado al muliplo de 1.000 mas cercano) 2
Cheque  Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora @ velor dsbe ser 1.000
Cta Cte. No. 062-81261-3 aproximado al mukiplo d» 1.000 més carcans) Y
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - PA.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado & veior debe sor 38,000
aproximado al muiplo de 1.000 més cercane)

18. Nombres y Firnas (De conformidad con el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 juridicas da debe estar firmada por o representante legal y contador publico o
revisor fiscal en los u(l::nmdhﬁsdulumin)
Declarante (A () evisor Fiscal Contador
Nombre Nombre Nombre
Identificacion I ificacie i6
Nimero TP Numero TP
Imprima TRES (3) coplias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
1
https://; N T Mai 2jasws=05228j : 4 toadTemplated 2 . q
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19/1/2019

Formato de Recaudo

+
CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO ')/
FONTUR PATRIBIONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR
i LEY 1558 - 2012 FI DUCOLDE}\
1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
POSADA TURISTICA LA MAR “/NIT. ~'CcC [ !cE No. 40369544 2018 4 (aaaa-mm-dd)
4. Direccion del Aportante g e 6. Ciudad 6a. Departamento
# : 2019-01-21
CLL10#18B-987 RED GROUND BARRIO CABANAS 3172907743 SAN ANDRES SAN ANDRES
12.Base Gravable.(Si se tata de
8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o
7. Nombre del Establecimiento Tial Tikaenb 0 ot 1. Departamento e
POSADA TURISTICA LA MAR 44498 02 SAN ANDRES SAN ANDRES 12,125,000
Total Base Grav:
| 13. Forma de Pago 1 Bese Cravable. m o 12,125,000
e aproximado al midtiplo do 1.000 mas cercanc)
Sistema Nacional de Recaudo 15 Liquidacion Privads @ whiie 20000
o 2 7 sor aproximado al maltiplo 6o 1. 2
~ Cheque - Efectivo Banco de Bog
16. Interes de Mora (el vakr deve ser 0
Cta Cte. No. 062-91261-3 Jordmado 3l méliplo de 1.000 més owvan)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - PA.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (i vaior deve ser 30,000
aproximado al multiplo de 1.000 més cercanc)
18.Nombmyrmasqmmmmuaamd-msuDeuuoiozsazoo7a.mooummwn [ privada debe estar ol legal y contador piblico o
revisor fiscal que exista obligacion fiscal de tenerio)
Dedarante Revisor Fiscal Contador
Nombre - Nombre Nombre
Identificacién Identificacion ificaci
Nomero TP Namero TP
: (4”!“!]‘ Mlu Il 30
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO




