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LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX

fitcen Coentand te Simeop bivew § A

FONTUR 0

COLOMBEIA Dugdrs’

entificacj
{ 1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de ldentificacion 3. Alto Trimestre Fecha del Pago
- !
\ HOTEL YULIAN nT.  cC  CE No. 39840518 2018 1 {aaaa-mm-dd) i
| 5 Telefono del - 1¥
l, 4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento SOTB065
{ - ]
DIG 8 #4-01 3102836042 ORITO PUTUMAYO B
G 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o 12.Base Gravable,(si se van de
7. Nombre del Establecimiento Nal. Tu?smo Establecimiento Municipio 11. Departamento :‘c;;'r:‘sl:‘sa :apm:lc-ox::;l;l dv:lo: . od;;e tor
cercang)
HOTEL YULIAN 30315 01 ORITO PUTUMAYOQ 7,350,000
14. Total Base Gravable. (s se rrata
13. Forma de Pago de ngresos cperaconales el valor gete  ser 7,350,000
3 5 N . ‘ d R do apronimady sl maltiplo de 1 000 mas cercano)
a Nacional de Recau e i X
| Sistem 15. Liquidacion Privada ) vaor ceve 18 000‘
i . ser apranmade al mukplo de 1.000 mas cercano) * ]
| Cheque ferecﬁm Banco de Bogota
| 16. Interes de Mora (Ei valor debe ser 0
! . Cta Cte. No. 062_91251 3 aproximado al multiplo de 1000 mas cercand)
| Favor girar cheque a ncmtre de Fiducoldex - PA.
! FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 800649119-8 17. Total Pagado (& vaior deve ser 18.000
Il aproximado al mukiplo da 1.000 mas cercand) '
@.1 /1
]
s 18. Nombres y Firmas (De conformudad con el atticulo € cet Decreto 1236 ¢2 2007 cuando se trate de personas puridicas la declaracidn pnvada debe estar firmada pog ol repfesentante legal y contador publico o
revisor fiscal en Ios casos que exista obbgacdn fiscal de tererio) -
- e »
Declarante E {‘;"“'ﬂ" Gomer Reviser Fiscal Contador (¢
Nombre T Nombre Nombre
Identificacion Identificacion Identificacion A\ .24
Numero TP Numero TP 24103 - T
Bancc E1 h ‘ '
Srv 2121 B l i
Cote¥ixty? (415)0000ud 2 ) A1) 123224303 99)2018Ub05
FA FIDUCODLE P& FIDUCOLDEX FONTUR - CEQ 178:
Us120 £04 Us:201836049722224368 y
Yalor Efect 13.00 ., Ualor Efectivo:18,000.00
Ur Chen A Aan Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fidugiaria 84Cliante 0,00
Uzlor Tariets: 0,00 ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTESRATUITG Figkas 0.00 |
Valor HE:0.00 Uslor HE:D.OU
Yalor Tekszi:id,000.00 Valor Tetal:18,000.400
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12018 Formato de Recauao

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

FONTUR )

FIDUCOLDEX

coLomEBIA
LEY 1558 - 2012 '
doitsd buesbaa B Crsdad baiged & &
‘ 1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de ldentificacion 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
r HOTEL YULIAN _iNT. Wicce JcE No. 39840518 2018 2 (aaaa-mm-dd)
" 5.Telefono del
4.D : nt
[ ireccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 2018-11-07
DIG 8 #4-01 3102836042 ORITO PUTUMAYO
8. N*. Regist 9. Clas 10.Cludad I:‘g.Base Grgx:ble.(sn se uala de
7. Nombre de S N . ro . Clase .Cludad o resos operack ales el valor debe ser
e fel Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamento 52:2;:;\?'10 al milliplo de 1000 mas
HOTEL YULIAN 30315 01 ORITO PUTUMAYO 3,695,000
14. Total Base Gravable. (si se va
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe sef 3,695,000
aproxiniado al mulliplo de 1.000 inds cercano)
Sistema Nacional de Recaudo 15. Liquidacion Privada (e vator debe 9,000
P 2r i . ser aproximado al milliplo de 1.000 mas cercano)
L Cheque ‘.4 Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (€i valor debe ser 1,000
S I . aproximado al maltiplo de 1.000 mas cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P-A. Cta Cte. No. 062-91261-3
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nil. 300649119-9 17. Total Pagado (gl valor debe ser 10,000
) aproximado al multplo de 1.000 mas carcano)
Prasine.N

. mv‘sorfscdenbscasosqaeexis&acbﬁgadénﬁscalde\enedo)

18. Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo 6 det Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de personas juridicas la d

eclaracion privada debe estar firmada ppr ¢fYepresentarke legel y contador publico o

Dedarante Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre Nombre M
Identificacion Identificacién Identificacién > 4
Numero TP Nuamero TP _24 |g§2 =
(4"!}“ “ usol L z” l! {29 JJ}L’H)I LlljJ(JLJI'L,J 201871107
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
Banco de Beno
Sry 2121 BODOS
COted¥Xiyzail
FA LTEX
Us: 104072
Ual TRy
Ur.
- Ualo 3
i Valor 0
Valor in,
4 huPSJ/apps.ﬁduco!dex.com.ooIJasServérIMainGale?ia;ws=0522&iassrv=cms&jassl=web&jasei=loadTemplale&jasapp=fdxlurismo&jas(p|=recaudoprin___ 11
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FONTUR (& Z

PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR
coLomsia

LEY 1558 - 2012 F]DUCOLDEX

i Coertate b Simma Coiman 88

1.Nombre o Razon Social del Aportante ‘ 2. Documento de Identificacion 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
HOTEL YULIAN Unim Lee LicEe No. 39840518 2018 3 (2aaa-mm-dd)
" 5.Telefono del
4.D lon del Aportante 63. Departamento
ireccion del Apo Aportante 6. Ciudad pa 2018-11-07
DIG 8 #4-01 3102836042 ORITO PUTUMAYO
12.Base Gravable.isi sz waz cs=
8. N°. Registro 9. Clase 10.Ci resos coeracionaes el v
7. Nombre del Establecimiento Nal. Tur?smo Establecimiento Munl:c:di:‘ijoo 11. Departamento [T commsindes o wcr cete ser
cerTea)
HOTEL YULIAN 30315 01 ORITO PUTUMAYO 3,880,000
. Total Base Gravable. (si sz raz
13. Forma de Pago ::"_4 r;o:cs coeracionzles e valor cebe ser 3,980,000
aprorimaca al midtigs ¢z 1.000 mas carcand)
Sistema i i
Nacional de Recaudo [T/ idacion Privada @ veercese 0000
. ser zpronmace al migtpio de 1.000 mas cercana)
L cheque LJ Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (& vax cebs ser 0
. Cta Cte. 3 X x aproximads al midtpls de 1.000 mas cercand)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A. No. 062-91261-3
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado @ waior cene s= 10,000
aproximado al mitipio ¢z 1.000 mas cercana)

18. Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de personas juridicas la declaracién privaca debe estar firnacz por e

- prtes wzrte lecal y contacer piblico o
revisor fiscal en los casos que exista obligacién fiscal de tenerlo) "
. =~ 4
Declarante e~ z Revisor Fiscal Contador d
Nombre o GV Nombre Nombre
Identificacion < 2 Identificacion Identificacion
Numero TP Namero TP

JURIA

Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
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2, Documento de Identificacion

Formatg de Recaudo

Z
FIDUCOLDEX

Friions Colontans fa Comitg Evirit A A

LEY 1558 - 2015

1.Nombre o Razon Soclal del Aportante - 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
OTEL AN Unr. Dec Uce No. 30840518 2018 4 (aaaa-mm-dd)
5.Telefono del
4. Direccion del Aportante Aportante - 6. Cludad 6a. Departamento 2019-01-25
DIG 8 #4-01 3102836042 ORITO PUTUMAYO
0 ’ 3 ble.(Si se tala de
- . 9. Clase 10.Cludad o e o oo s
7. Nombre del Establecimlento B‘JEI ._geﬂg::lt;o Establecimiento Municiplo 11. Departamento ‘:32”3%:?‘ al matiplo do 1000 mas
. €ercano)
HOTEL YULIAN 30315 01 L2 il ) 3430.000
14. Total Base Gravable. (s se ran 4301000
ionales el valor debe ser 4,430,
13. Forma de Pago aproximado l meltilo da 1000 mas carcaney,
Sistema Nacional de Recaudo 7m0 orivada e vair aobe 11,000
ser aproximado al maltiplo de 1.000 mas cercano) ’
; Banco de Bogota
U cheque U Efectivo 9 16. Interes de Mora (g1 valor debe ser 0
Cta Cte NO 062'91 261 .3 aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A. ’ 17. Total Pagado (& valor deve ser
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-6 aprcimado ol mikilo e 1000 mis cocaney |\ 11,000
- ]

18. Nombres y Firmas (De confomidad con el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se lrate de juridicas la d én privada debe estar fimada por ¢l keprhdEnthnte legal y contador publico o
revisor fiscal en los casos que exista obligacion fiscal de tenerlo) B
Declarante EF “’\t(‘ i C‘S)’Y\CZ Revisor Fiscal Contador d
Nombre : Nombre Noml?re ) 2 aNCH
Identificacién Identificacion Identificacién 1) - ek
Niimero TP Namero TP 2 A4 DAR2 =T
“4 i !ME!N
~ cak Orit
Banco de Bogoita 546 Orito
) Sry 2121 B0054402 UsuB29B 7383
Imprima TRES (3) coplas: 1. Banco 2. Fidycjatia.3; Cliente 2 413 25 /01 /19 14 1L'L’\ H.HEG
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATHITO { Nl n F X F f‘)! T JR - CE L 19He \
Us:201901250722278714
Yalogr Efective:il,B00.00
F,Che?: - 0.0D 0
Valor Tarjetas 0.00
Valor ND:D.DD
Yalor Total:11,D00.60
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