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. | Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
MONTOYA MORA DORA ELENA INIT. = CC L=CE Ne. 21393974 2018 1 (aaaa-mm-dd)
5.Telefono del
) 4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 2018-04-12
CL 46 26-30 8214304 NECOCLI ANTIOQUIA
. 12.Base Gravable.si s uois da
mibre del Establecimiento | SN - Redistro 3, Clasy L 11. Departamento Ve conciotes o ivr dss o
cercano)
\SA HOTEL DORA MAR 20244 01 NECOCLI ANTIOQUIA 4,000,000
14. Total Base Gravable. (s e vais
13. Forma de Pago de Ingresos operacionales sl valor debe ser 4,000.00
aproximado al mltipk 36 1.000 mas cersano)
" Nacional dé.R 4
15. Liquidacion Privada (el vair debe 10,000
ser apiovimags al matipko de 1,000 mas cercanc) >
Cheque - Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (i veir debe ser I
Cta Cte. No. 062-99261-3 aprodmado al mGRIp 38 1.000 mas cerand)
r girar cheque a nombre de Fiducoldex - PA.
? 17. Total Pagado (& veior e se 00

JLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9

aproximado al multiph da 1000 mas corano)

bres y Firmas (De conformidad con el ariculs € del Decreto 1056 de 2007 cuando se trate e personas juridicas la declaracidn privada debe estar firmada por el representante legal y contador piblico o
sor 20 los %05 que exista obligacion fiscal de lener |

Of\ '+ &Revisor Fiscal Contador
ombre Nombre

widn
Numero TP Numero TP

IR AR

Imprima TRES (3) copias. i. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente
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~ o
= S 3 g £3 .%%iE
< T N o Zx 32 Eo56s
(@] 1 So ®5 = Op . 2 of
Y S we £3 < o O wt Sel2s~
—o< unPd. 4 wd o E= cgls a8 2R3
o= Q> = > s Zu o ] “ERT
ol £ gos 8§ <:=H_ 2 s5i 528 ¢
R E ﬁv..g., = kg O 2 s s S
o S g et 54 R 22 £E.3 3
< S sExZ bt & 28 ~ TE S S 2
= S 3888 $3:¢ 3 : 3.8zes
@
7] SO $8%a¢ 2889 Se, 33 2585°E
2% Ce T IRITTY ERER-RERE i e §
<|u S8 5 539 3z 5332 _Js88 5 s%°% 7
.o o - »
o0 * SaE OB B« eos""ai_-: B o == 3
§ 358033 258989925 3:8 3373
= 3 s0gesssyssdgseste =33 $s37ss
S W IEceEF9%: Zxo 335 E 28 °s82%5:
: S 5555533 S5S5%8ss35 585 -322:9d
* a2a82FP8 Z OFezexeSS ofS GZasi3

hitps ~pps fiducoldex.com.colJasS MainGate?j; 0522&jassrv=cm :&j jasei=load Template&jasapp=fdxturismo&jastpl=r doprint&year=201




6/7/2018 Formato de Recaudo
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FONTUR @ PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR
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LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX

Fitvcuria Comtians o0 Comert Extwrr §. A

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
MONTOYA MORA DORA ELENA NT. Hec C.E No. 21393974 2018 2 (aaaa-mm-dd)
5.Telefono del
3 ! i . 5
4. Direcclon del Aportante Aportante 6. Cludad 6a. Departamento 2018-07-06
CL 46 26-30 8214304 NECOCLI ANTIOQUIA
12.Base Gravable.(si se tais de
8. N°. Reglstro 9. Clase 10.Ciudad o
7. Nombre del Establecimiento [ & " Registro [ 9. (Pt 11. Departamento b o0 o e 1000 mn
Cercang)
CASA HOTEL DORA MAR 20244 01 NECOCLI ANTIOQUIA 4,000,000
14. Total Base Gravable.

13. Forma de Pago de ingresos operacionales el m(i;v: 4,000,000

o | de R s aproximado sl multilo de 1.000 més cercano)
Sistarga o 15. Liquidacion Privada (i vaior debe 10,000/

= g ser aproximado al méliplo de 1.000 més cercano) Y
@ cheque @ Efectivo Banco de Bog

16. Interes de Mora (& vakor deve ser 0

Cta Cte. No. 062-91261-3 @proximado al miltiplo de 1.000 mas cercano)

Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - PA.

FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (i vaior deve ser 10,000

aproximado al mUltipio de 1.000 mas cercano)
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Declarante Elera_ronfe, Revisor Fiscal Contador
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. s o _— A
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JUL AR
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EPaT— LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX

Frbuiaria Conmirans bu Comaros Exiarns § A

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2 de 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
MONTOYA MORA DORA ELENA N Bce C.E No. 21393974 2018 3 (asaa-mm-dd)
5.Telefono del
4. Direccl 3 6a.
jon del Aportante Aportante 6. Cludad Departamento 2018-10-11
CL 46 26-30 8214304 NECOCLI ANTIOQUIA
12.Base Gravable.(si se wrata de
8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o i e
7. Nombre del Establecimiento Sal. Thstemmo 11. Departamento Ingresos °°":’°‘“" o .
CASA HOTEL DORA MAR 20244 01 NECOCLI ANTIOQUIA 3,400,000
4. Total Base Gravable.

13. Forma de Pago 1 ingresos  operacionales el valor (i‘:- ": 3,400,000

| l d R ad aproximado sl multiplo de 1.000 més cercano)
Sletaha Naclonal do Recayde 15. Liquidacion Privada (€ vaior deve 8,000

= - 2 ‘ser aproximado al mGiplo de 1.000 més cercanc) g
i cheque [ Efectivo Banco de Bog:

16. Interes de Mora (i vakor deve ser 0

Cta Cte. No. 062-91261-3 Sproskmads ot @iiplo d 1.000 mis oercano)

Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - PA.

FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-8 17. Total Pagado (i velor ceve ser 8,000,

aproximado sl miltiplo de 1.000 més cercano)

18. Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de personas juridicas la declaracion privada debe estar firmada por el representante legal y contador piblico o
revisor fiscal en 108 Casos que exista obligacion fiscal de generio)

Declarante Revisor Fiscal Contador
Nombre 7Y Nombre Nombre
Namero TP Namero TP

JUAN

Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente
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ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
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-—JN'“R i 5 ™ PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR
s LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX

#tecard Conmtinus 26 Seswut Luens 4 A

__1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. D de 3. Aflo Trimestre Fecha del Pago
MONTOYA MORA DORA ELENA @ N Blcc B cE No 21303974 2018 4 (aaaa-mm-dd)
5.Telefono del
4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 2019-01-00
CL 46 26-30 8214304 NECOCLI ANTIOQUIA
12.Base Gravable.(si s iy s
> 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o 4
Jombre del Establecimiento Nal, Turismo 3 11. Departamento b eribyigzin Dyl
osrcano)
“ASA HOTEL DORA MAR 20244 01 NECOCLI ANTIOQUIA 6,000,000
14. Total Base Gravable. (si se raia
13. Forma de Pago do N ol valor debe ser 6,000,000
e Siste Naci | de R d aproximado ol mdttiplo de 1.000 mas cercano)
ma Nacion: e o

BRI * e 15. Liquidacion Privada ( v sete £ a0

- - gar aproximado al mislipko de 1.000 mas cercanc) &

| Cheque ! Efectivo Banco de Bog
16. Interes de Mora (el vaior debe ser 0
Cta Cte. No. 062-91261-3 uproximado el mditiplo de 1.000 més cercanc)
sr girar cheque a nombre de Fiducoldex - PA.

OLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 800649119-9 17. Total Pagado (e vawor dee sar 15,000

aproximado sl méitiplo de 1.000 mas cercano) y

1. Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo & del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de personas juridicas la declaracidn privada debe estar firmada por el representante legal y contadar publico o
2 an Ig;

@ exista obligaciog fiscal de tenerio)
. %%'E&—F#Ikmm’ Fiscal Contador
" 2 Nombre Nombre
tificacién o 4 7 i tificaci
%/ 077 7/ Nimero TP Numero TP
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