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COLOMBIA FIDUCOLDEX
LA DIRECCION DE CONTRIBUCION PARATISCAL
CERTIFICA
s

Que verificada la informacion de la plataforma de recaudo en linea, se observa que el aportante de la
Contribucidon Parafiscal para la Promocion del Turismo identificado con cédula de ciudadania o NIT
41798627 propietario del establecimiento de comercio HOSPEDAJE VILLALUZ ldentn‘" cado con registro

~hH lru-mn A400°7 kn flrﬂ url r’lr\ v ervesmiodn fedae
CunoinG i ruwd Nd i Uy pPaygaus Wiala

Promocidn del Turismo, correspondiente al afio 2018

Se expide en Bogota D.C,, a los 7 {siete) dias del mes de febrero del afio 2019 (dos mil diecinueve).

Cadigo Verificacion: CCP20190207-00008865

. Calle 28 N° 13a-24 Edificio Museo de| Parque Piso 7°
Pbx; (1') 327 5500 Bogota D.C. - Colombia Fax: (1) 327 5500
www. fontur.com.co



o

Forimato de Recaudo

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO i)

F°N'un - PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIORNAL DE TURISMO - FONTUR
cotommn @ LEY 1556 - 2012 FIDUCOLDEX

i Coivsteid #o Comariii £ oot 3.4

1.Nombre o Razon Social del Aportants 2. Documento de Identificacion 3. Anfe Trimestre Fecha del Pago
JMENEZ GALLEGO LUZ HELENA Cinr Oee Elee Noo 41798627 2018 1 {anaa-mm-dd)
4. Direccion del Aportante 5.T:Iefono del B, Ciudad 6a, Departamento
portante 2019-02-27
CHARCON VEREDA E £ MONAR CARMEN DE APICALA 3124517281 MELGAR TOLMA
B. N°. Registro 9, Clase 10.Ciudad o 12.Base Gravable.|si so rain oo

7. Nombre del Establecimiento Mal, Turlsmo | Establecimiento Municipio M. Departamenlo 2?&?&&?:1%‘?; c‘:‘;ﬂ;"’
o e FOSPEDAJENLLALUZ 41907 01 MELGAR TOLIMA 1,000,000
W oW L6 % (a7 d 9%

" an 14. Total Base Gravable. (s w hoa de
LR LR s FgrdiaTs Pago ingresns oparacionales ol velor theba ser sproAmexs o 1,000,000
S e T £y e S T2 £ mitiplo de 1.0 més cercana)

T Sistema Nacional de Recaudo TN -
E‘ = ;*-i' "‘_: ;g E : 2 :_“E- 15. Liguidacion Privada (@ wior oo 2,000
T e ser apromeda & multiplo c 1,090 més cercano) i

s b S LI Fective Bance de Bogota
P E. ] + m;:-_l o~ T £ 16 Interes de Mora (B wior debe sec 0
e H T Cta Cte, No. 062-91261-3 arcdmenic sl millipln de 1.0 s carcam)
IR gisab i Wirfiirble de Fiducoidex - PA.
cFIDUCOROEX FOMTURRECAUDOS Mt 900649119-9 17. Total Pagade (@ wior deve ser 2 000
2 oIS apradmado al matiplo de 1,000 mas cercana) :
« T D4 o

L A e B e 5 & [ s B w §
o L o B o SN e

13 Nom bresﬂy Fiem as-#DscsM ormidad con al articulo & dal Decreta 1036 de 2007 cuando se trate de parsonas juridicas la declaracidn privads debe estar firmada por el represantanie legal y contador

publico o ravamgcal el Ioﬂcﬁnﬁgue exista obligacian fiscal de tenero)

Declarante ﬁﬁc’( Nty PZRewsor Fiscal Contador

Nombre mEE ombre Nombre

ldentificacion Hentificacion Identificacion
- Nimero TP Namero TP

4 ll‘ 1910227

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

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO

Cadigo Verificacion: CCP20190207-00008865

_ Calle 28 N° 13a -24 Edificio Museo dei Parque Piso 7°
Pbx: f1) 3275500 Bogota B.C. - Colombia Fax: (1) 327 5500
www.fontur.com.co




Formato de Recaudo

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO

FONTUR (3

COLOMEBIA

LEY 1558 - 2012

PATRIMONIO A UTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

7
FIDUCOLDEX

Frisin bt b S Bt B, 4

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de ldentilcacion 3, Ano Trimestre Fecha del Pago
JMENEZ GALLEGD LLIZ HELENA Ear Tlee cp Mo 41788627 2018 (aaga-mm-dd)
5.Telefono del
4. Direcclon del Aportante 6, Ciudad Ba. De partamento
P Aportante P 2019-02-27
CHARCON VEREDA EL LIMONAR CARMEN DE APICALA 3124517281 MELGAR TOLMA
L 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o 12.Base Gravable.si se vt o
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turisma Establecimiento Municipio 11, Departamento ﬁﬁf&”ﬂﬁﬂii&% ;:zm?g
HOSPEDAJEVLLALLZ 41597 o1 MELGAR TOLMA 0
e i e G e

oG o4 Ex YR L
Frd frmd o K et w ﬁ.ﬁ
o R e R r:_l\a‘r,l:pqar [ Page

TG TR M JW 7N O ded e (1R

14. Total Base Gravable. |5 se vot ae
ingresos operacicoales el wilor debe ser aprowmado al* 0
miitipin de 1,000 e corcano)

P T =
-ed B - ET] 40 4n 3E [ O
[ A R R A

fFas % m b, 1 " 4
W . gﬁ% i Hectvo Banco de Bogota
pta iR O 2 e O 16, Interes de Mora (38 wior debe ser 0
wa BO1 e OO0 TV bt (T Cta Cte, No. 062-91261-3 aprovamann 8l mitiple da 1.000 més cercano)
SRRVt girartehelhin G-hiBie do Fiducoldex - PA.
LFIDUCDL] RFECA Nit. 900649119-9 17. Total Pagado @ wor oo ser 0
3 T 0 R M R apradmad &l miitiplo de 1,000 mds cercans) .
R R

Sistama Nacional de Recaudo

15. Liguidacion Privada (g1 wioc deve 0
ser apraMmado al mitiplo de 1.00¢ més carcanc)

T
Lo i I 4 o s e § L
(=] CAICIE TG [¥24

g T e, g
18. Nombres y Fﬁma&rng-ﬁu_g{ormidad con el articulo 8 del Decrelo 1036 de 2007 cuanda se trate de personas juridicas la declaracion privaca dabe estar firmeda por el representante legal y cantadar

plblico o revigor fiacal e losddEnéiue exista cbligacion fiscal de tenerio)
| -

LoftptnG rmenly

Declarante Revisor Fiscal Contadar
Normbre NP7 Nombre Norbre
dentificacion dentificacion dentificacién
= =l Nameso TR Naero TP
b it o]

Lo & 8

Q2 n

-2

(4 i
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMBNTE GRATUITO
e —

Pbyx; (1) 327 55 00

Codigo Verificacién: CCP201 a0207-00008865

Cafle 28 N° 13a -24 Edificio Museo del Parque Piso 7°

Begota D.C. - Colombla
www.fantur.com.co

Fax: (1) 327 55 00



Formato de Recaudo

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO

FONTUR @ PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

COLOMBIA LEY 1558 - 2012

FIDUCOLDEX

$utsacst Convnbath b Somiich Entiingy 8.8

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Ide ntificacion 3. Afo Trimestre Fecha del Pago
JIMENEZ GALLEGO LUZ HELENA Unt Oce Uer Mo 41798627 2018 3 (aaaa-mm-dd)
4, Direccion del Aportante 5.Telefone del 6. Ciudad 6a. Departam ento
Aportante 2019-02-27
|£HARCONVEREDA EL LIMONAR CARMEN DEAPCALA 3124517281 MELGAR TOL s,
. 8, N°. Registro 9, Clase 10.Ciudad o 12.Base Gravable.isi se van o
7. Nombre de) Establecimiento Nal. Turlsmo Estable cimiento Municlpio 11. Departamento 3;?&23&%?:1%?; cgf:.,;m
HOSPEDAJE VILLALLZ 41997 0 MELGAR TOLIMA 3,000,000
W W o e e 14. Total Base Gravabke. (s se vais o
Pt bern fianq3, Fﬂﬂﬂa-}lﬂ Pago ingresos operaciorsles of volor debo ser aprommeio 3,000,000
E C‘i g i‘_—-&v :‘__J'Eir I Pritiplo cle 1.000 mas cercana)
B b e e Sistema Nacional de Recaudo o N
L Ol T i 2 o o 15. Liquidacion Privada (= wior dene 7000
o T L7 e e %EL . setaprmdmdﬂﬂﬂplonhLuxlnkuerm) '
T T ue U] Hectivo Banco de Bogota
P Rl ey 16. Interes de Mora 5 wir dete sor
— rEN E . 1,000
= | STnh oHmeoo _ Cta Cte, No. 062-91261.3 Arcwceh af ik ce 1000 e cercane)
03 Eavor girac chequemimmire de Fiducoidex - PA.
"=FDUCOEBEX Pong R BEARUDOS Ni, 9006451159 17. Tofal Pagado & wor e s . 000
g T 0 ) e e Zeraimada al mitiplo de 1.000 més coraro) i
LT L R T S

i e } Lol (e mad Lk
e T s Tl R
5 Nombres 85 armidad con e articulo & del Decralo 1036 da 2007 o
7 L
Roblico o revigondiscal en lagwemoRue exista obligacién fiscal de tenerin)
[ e g [ femt

vando se Irate da personas jurldicas la declaracion privada debe estar Firmada Ror 8l representantea legal v contadar

Declarante l Revisor Fiscal Contador

Notbre Z. Nombre Norrbre

dentificacion dentificacion Hentificacion
] Namero TP Narmero TP

W :

Imprima TRES (3} coplas: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO

!—h

Cadigo Verificacidn: GCP20150207-00008865

Calle 28 N° 13a -24 Edificio Museo del Pargue Pisc 7°
Bogots D.C. - Colombia
www.fontur.com.co

Fax: (1}327 5500
Pbx; (1) 327 55 00
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CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO
FATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTLIR
LEY 1558 - 2012

FONTUR (7

COLOMBIA

Formato de Recaudo

"

7

FIDUCOLDEX

PRl Eirdnand £ ibnis Ealisie 8.4,

f.Nembre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3, Afio Trimestre Fecha del Pago
JMENEZ GALLEGO LUZ HELENA Nt Oec Elgp M. 41708627 2018 4 (amaa-rm-dd)
5.Telefano del
4. Direccian del Aportante 6. Cludad Ga, Departamento
p Aportante P 2018-02-27
CHARCON VEREDA EL LIMONAR CARVEN DEAPICALA 3124517281 MELGAR TOLIMA
L 8. K. Registro 9.Clase 10.Ciudad o 12.Bage Gravable.isi se voa o
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecim iento Munlcipio 1. Departamento ;ELZ‘;‘ZJS“&“;:&M?;QE&?
HOSPEDAJE VILLALLZ 41997 01 MVH GAR TOLIMA 1,000,000
i e
poL LR W D 14. Total Base Gravable. (si ss trais e
I—_‘ E‘ :_: ,-_--.._i :_:;. ;’;w’ﬁaﬂe Pago ingresss operacionales o walor debe ser aprwdmeo a1 1,000,000
e w, T ey [N =] . miitipla de 1.000 més. cercanc)
o Sistema Nacional de Recaudo - -
wd 2380 '—-f..;':x F7T 00 £ 3% £ =5 15. Liquidacion Privada (5 wicr dee 2000
O oedgne na —h T3 <hs pot I . 5erapmﬁrmd:ﬂm3ﬁplude1ﬂﬂ]rrésmrm} '
X 3 Ehitue. L Hectivo Banco de Bogots
A I ) 16. intares de Mora (B weior debe ser 0
LA i R T e § o s T Y Cta Cta. No. 062-31261-3 progmado d midliplo de 7,000 s cercana)
T2 R |raFchéqn6’a'Hoﬁiﬁe de Fiducoldex - PA.
.:Ernutogﬁé AUDOS Nit, 9006491185 17. Total Pagado ;5 wo dete s 2.000
o} [ e A e api cetruack Wl miltiplo e 1000 mds cercunc) '
f e

] 2 [ K] Ead

publica o rev lsurmc | et oot 62 0ty
Declarante Ll I

Nombre

P
T§Dhbm bres ¥ Fﬁ'ffnaa.gug‘ceqeormrdad con el articulo & del Decrsto 1036 de
e exista obligacién fiscal ue tenerla)

”‘lEﬂ 92- Revisor Fiscal
i mt'& Nombre

Kenlificacikin Kenfificacion
[ (SR 0
—_— Nimero TP
I |
~ih 222 A

2007 cuanda se Irate de personas juridicas (a declaracion privanla debe estar firmada par o) fepresentante legal y contador

Contador

Nombre

Kentificacicn

Namero TP

My

Imprima TRES (3) coplas: 1, Banco 2. Fiduelaria 3. Clients

N

7

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO

Codigo Verificacion: CCP20190207-00008865

Calle 28 N" 132 -24 Edificic Museo del Parque Piso 7
Bogota D.C. - Colombia
www.fontur.com.co

Pbx: (1) 327 55 00

Fax: (1) 327 5500



