23/1/12019

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO

FONTUR .~

Formato de Recaudo

4

PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

cﬁnomam
LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX
Frbuiiarts Libireleanty de Wi Codpiet § 4
1.Nombre o Razon Sociai del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ano Trimestre Fecha del Pago
LIVING TRIPS S.A.S. NIT. . cc C.E No. 900351974 2018 4 (aaaa-mm-dd)
5.Telefono del ’
4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 2019.01-30
AV 30 DE AGOSTO 10345 LC 5 3128671 PEREIRA RISARALDA
t 12.Base Gravable.(si se trata de
ey 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o ingresos operacionales el valor debe ser
TrNombre.dhl eetabifcinwito Nal. Turismo | Establecimiento Municipio b o RnnGs W it v R0, ks
cercano,
LIVING TRIPS 30333 03 PEREIRA RISARALDA 1,549,064,000
14. Total Base Gravable (Si se trata
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor J,Z'. ser 1,549,064,000
aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
Sistema Nacional de R o
phon Nuckingl e Reoeus 15, Liquidacion Privada (&l valor sebe 3,875,000
ser aproximado al muitiplo de 1.000 mas cercano) g
Cheque . Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (gl vaior debe ser 0
Cta Cte. No. 062-91261-3 A sl mORioi S 1000 s ceromna)
Favor girar cheque a nombggjde Flducoldex P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR R 0649119-9 17. Total Pagado (i vabor deve ser 3,873,000
aproximado al maltipla de 1.000 mas cercano)

e /

Nombre
Identificacion

Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre
Identificacion Identificacion
Numero TP Namero TP

T T

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

IR,

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO




