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CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO
PATRIMONIO AUTONOMG -

Formato de Recaudo

FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

FIDUCOLDEX

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre Fecha del P
echa del Pago
INSTITUTO NACIONAL DESQgMINISTRACION PUBLICA] | Rift: ce cE No. 811015658 2018 4 (aaaa-mm-dd)
! 5.Telefono del :
4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento SHTEEAR
CL 4 SUR 43 A - 195 IN 9963 4449655 MEDELLIN ANTIOQUIA
. 2 12.Base Gravable.isi se 1rala de
. 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o ingresos operacionales el valor debe ser
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 1. Departamento BI;J"JE‘”(:‘?’UDO al mdkiplo de 1.000 mas
cercanc)
INAP SAS 29145 06 MEDELLIN ANTIOQUIA 0
14. Total Base Gravable. (i se ae
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser 0
aproximado al multiplo de-1.000 mas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo R :
15. Liquidacion Privada (g1 vakr dene 0
. ser aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
‘Cheque - ' Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (El valor debe ser 0
C!a Cte. No. 062-91261 ,3 aproximado &l maltiplo de 1.000 més cercanc)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nil. 900649119-9 17. Total Pagado (e valor deve ser 0
aproximado al maltiple de 1.000 mas eercano)
18. Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo 6 del Decrete 1036 de 2007 cuando se tra de personas jurigieps la declaracion privada debe estar firmada por el representante legal y contador ptiblico o
revisor fiscal en los casos que exista obllgauén hsr.al de tenerlo)
Declarante d/{ ’t [‘4- G“T Revisor Fiscal Contador
Nombre % ” ttq: g, n ﬂ]:,cgllge Gl Nombre Nombre
Identificacion =187 Identificacién Identificacién
! Nuimero TP Namero TP
l I Uju[ l IL 14 .|zg d ::m‘:ij “ﬂ; lluuu! [ JL[‘ 0130
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
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https://apps.fiducoidex.com.co.’JasServer.’MainGate?jasws=0522&jassrv=cms&jasst=web&jasei:IoadTemp!ate&jasapp=fdxturismo&jastpl=recaudoprin... M
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aproximads al multiplo de 1.000 mas cercanc)

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de ldentificacion 3. Ao Trimestre Fecha del P
echa del Pago
INSTITUTO NACIONAL DE ADMINISTRACION PUBLICA} | o 0 o L & No. 811015658 2018 3 {aaaa-mm-dd)
i ; 5.Telefono del y
4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 2019-01-30
CL4 SUR 43 A-195IN 9963 4449655 MEDELLIN ANTICQUIA
7 : 12,Base Gravable.(si se traa de
PR 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ci.dad o ingresos operacionales el valor debe ser
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamento apoximado 41 maliplo ‘de 1000 mas
cercanc}
INAP SAS 29145 06 MEDELLIN ANTIOQUIA 0
14, Total Base Gravable. (si se traw
13, Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser 0
aproximade al moltiplo de 1.000 mads cercano)
Sistema Nacional de Recaudo . :
15. Liquidacion Privada (gi vator debe 0
. ser aproximado al mulliple de 1.000 mas cercano)
I Cheque ' Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (g1 valor debe ser 0
Cta Cte. No. 062-91261-3 aproximad ol molipk: de;1.000 mas bercanc)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit, 900649119-9 17. Total Pagado i vaior deve ser 0

Nombre
Identificacion

revisor fliscal en los casos qug exista obligacién fiscal de lenerlo)
Declarante (/‘-’Z .464 %’ /é %
A S t % l 7 ?? i

Revisor Fiscal

Contador

Nombre
Identificacion
Ndmero TP

T

18. Nombres y Firmas (De cenformidad con el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trale de persanas juridicas la declaracién privada debe estar firmada por el representante legal y contador publico o

Nombre

Identificacion

Namero TP

224

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

Sa{AH UL llll () 2L ’Elll‘ 30

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO

Banco de Bogota 217 Oviedo

Srv 2121 ABOZ21702 Usyi500 7804
COoted¥54¥2613 30/01/19 12:1% H.xO
F& FIBUCOLDEY FONTUR - CEGQ 1782
Us:2019013007222828355

Uzlor Efectivo:0.00

Yr.Cheqg: g.04 G
Yalor Tarijeta: G.00

Yalor HE:0.00

Ualor Total:0.00
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1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de ldentificacion 3. Ao Trimestre Eeshadsie
- echa del Pago
INSTITUTO NACIONAL DE ADMINISTRACION PUBLICA . B CE No. 811015658 5518 5 (aaaa-mm-dd)
i 5.Telefono del A
4. Direccion del Aportante 6. Ciudad 3
P Aportante a 6a, Departamento 2016-01-30
CL 4 SUR 43 A - 195 IN 9963 4449655 MEDELLIN ANTIOQUIA
. . 12,Base Gravable.isi se tata de
—_— 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o ingres ” les el valor dabe sa
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamento dbnas, & oNple, d8 1000, s
cercano)
INAP SAS 29145 06 MEDELLIN ANTIOQUIA 0
: 14. Total Base Gravable. (si se 1aia
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser 0
aproximado al matiplo de 1.000 mas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo = "
15. Liquidacion Privada (i vator debe 0
. ser aproximado al mulliplo de 1.000 mas cercano)
‘Cheque * ' Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (el valor debe ser 0
Cta Cte. No, 062-91 261-3 aproximado al maltiplo de 1.000 mas cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado el vaier seve ser 0
aproximado al multiplo de 1,000 mas cercano)

revisor fiscal en los casos que exista obligacion fiscal de tenerio)

Declarante - /gﬁ{ : Revisor Fiscal %Mé}%/ Contador

Nombre

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

18. Nombres y Firmas (De conformidad con el articule 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se lrate de personas juridicas la declaracidn privada debe eslar firmada por el representante legal y contador poblico o

. Adese . Nombre é&é éﬂ oMt aderada (- Nombre
Identificacion  Y7. 3 jd.7487 Identificacion U7 2:2.16% Identificacién
. s Numero TP RS —F Namero TP
" “lm m -UJJ.Il\L.II!';‘ Bl lzlz'. IJ-LJ L I )I]. LILII" l 'h.l

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO

Banco de Bogeta Zi7 0O

Srv 2121 48021702 Us
CLteXXEx%2413 30/01/1

F& FIDUCOLODEY FONTUR
Us:201901300722282852

Yalor Efectivop:0.80 )
Yr.Cheq: 0.00 ]
Valor Yarjeta: 0.00

Yalor HI:zd. OO

Ualaor Total:0.800
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