19/1/207°9 . Formato de Recaudo

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

FONTUR .
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LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX
Filudiaiia Cotdertmani 40 Sumeiton Latirnie § ...
2/ F90- 2
1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ano Trimestre Fecha del Pago
GONZALO DE JESUS VASQUEZ ARISTIZABAL Ownr YMec Clce No. 72125763 2018 4 (aaaa-mm-dd)
: ; 5.Telefono del .
4. Direccion del Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento
P Aportante P 2019-01-22
CL19N.6D 19 3702922 BARRANQUILLA . ATLANTICO
- . 12.Base Gravable.(si se trata de
B 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o i ionales el valor deb
7. Nombre del Establecimiento Hal. Turiais Establecliniento Municipio i1. Departamento “%Mw_“ww b i oo gl
cercanag,
HOTEL LIBERTADOR V.I.P 31319 01 BARRANQUILLA ATLANTICO 79,895,000
14. Total Base Gravable. (si se trata
13. Forma de Pago % - de ingresos operacionales el valor debe ser 79,895,000
aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo S :
15. Liquidacion Privada (i valor debe 200,000
- . 5 ser aproximado al miltiplo de 1.000 mas cercano) '
O cheque B8 Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (gl valor debe ser 0
Cta Cte. No. 062-91261-3 aproximado al miltiplo de 1.000 mas cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (& vaior deve ser 200,000
aproximada al multiplo de 1.000 mas cercano)

18. Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de
revisor fiscal en los casos que exista obligacion fiscal de tenerlo)

Declarante @n&wamu de J- 793943 A. Revisor Fiscal

personas juridicas la declaracién privada debe estar firmada por el representante legal y contador piiblico o

“u

Cyer pockeat \u\.
) J- s “+

Contador
Nombre ewiTei Lo &l T]. wsi.u\nw...,.wb Nombre Nombre 2. 9/z2-22% N
Identificacion /)2« /25, -70-3 / Identificacién Identificacion
Numero TP Numero TP K- fed T
o 4o Boaotas 392 Calle durille (4 W_ _ _ 21, E?_ _
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Ptrertspaadtd 21701719 14339 WO, PN | o
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balor £¥ a0 ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
Via _a:‘....,wn

Yalor Taijetaz 6,00 ,
Yalor n._m:@...:w . T
yalor Total § 200, 006, 88 .

ig s +01 201 1on722273929 w Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente .,
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CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO Q
PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX

Frtvouns Coeteann te Sosnion Lo § A

FONTUR

CoLOMBIA

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Aiio Trimestre Fecha del Pago
GONZALO DE JESUS VASQUEZ ARISTIZABAL Elnt. Elcc Flce No. 72125763 2018 3 (aaaa-mm-dd)
" - 5.Telefono del .
4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 2018-10-24
‘ CL19N.BD 19 3702922 BARRANQUILLA ATLANTICO
12.Base Gravable.
sz 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o (Si se trala de ingresos
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamento “wwwm_qw”ﬂqu”_ “_m_w:m_n__m%”
de 1.000 mas cercano)
HOTEL LIBERTADOR V.I.P 31319 01 BARRANQUILLA ATLANTICO 83,462,000
14. Total Base Gravable. (Si trata de ingresos
13. Forma de Pago operacionales el valor debe ser aproximado uwa_ n_”._ﬂ_v_o L”n._aoc 83,462,63n1
mads cercano) S {
Sistema Nacional de Recaudo 15. mnmn—._mnmﬂmn_: Privada (El valor debe ser 209.600
- . aproximado al muiltiplo de 1.000 més cercano) 4
() Cheque [Z] Efectivo Banco de Bogota -
16. Interes de Mora (El valor debe ser aproximado al 0
Cta Cte. No. 062-91261-3 muiltiplo de 1.000 mas cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (i valor debe ser aproximado al 209,000
miiltiplo de 1.000 més cercano)

18. Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo 6 del De

creto 1036 de 2007 cuando se trate de personas juridicas la declaracion privada debe estar firmada por el representante legal y contador puiblico o
revisor fiscal en los casos que exista obligacion fiscal de tenerlo)

Declarante Revisor Fiscal Contador mtg &UEA\T.&OQ L‘
Nombre Nombre Nombre Akl Putkec -
Identificacion Identificacién Identificacién
Namero TP Nimerp;T!
- B

U

Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
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CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO .x\
PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

LEY 1558 - 2012

FIDUCOLDEX

Franciang Corobein 8¢ Comeitis Eateinr 8.4

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Afo Trimestre Fecha del Pago
GONZALO DE JESUS VASQUEZ ARISTIZABAL Nt ®ee Oce No. 72125763 2018 2 (aaaa-mm-dd)
. ¢ 5.Telefono del g
4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 2018-07-27
CL19N.6D 19 3702922 BARRANQUILLA ATLANTICO
. 12.Base Gravable.(si se trata de
8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o ingresos operacionales el valor debe ser
7. Nombre del Establecimiento Nal. Tusismo Establecimiento . Municipio 11. Departamento m_w.o el i malliplo de 1.000 mas
cercano)
HOTEL LIBERTADOR V.I.P 31319 01 BARRANQUILLA ATLANTICO 65,216,000
14. Total Base Gravable. (si se trat
13. Forma de Pago . de ingresos operacionales el valor ua”M Mmuq 65,216,000
aproximado al multiplo de 1.000 méas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo AT S :
15. Liquidacion Privada (i valor debe 163,000
e ser aproximado al muiltiplo de 1.000 mas cercano)
UJ cheque @ Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (gl valor debe ser 0
me Cte. No. 062-91261-3 aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (i vaior debe ser 163,000

aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)

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

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

Declarante ¥agals Ao A A} Yee1 X2 P Revisor Fiscal Contador =", ar feeen M-
Nombre s e R :u_.\a\,.. il Nombre Nombre 3 c ity o
Identificacion =" 5 - . o 5 ) : Identificacién Identificacion  de2
=) Namero TP Namero TP i L i
ry S121 €803%201 Ueuldd3df T756
_ 0T/18 15237 H.H0
F 1o X GED $782
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente SLEVABR (G0N S4s 341 ._.ﬁ.”.,_ an
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CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO ‘4

‘ozqcu 6 PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR -\
C— LEY 1558 - 2012 m_UGOOH\MVmH

Fitwara Coiortrana be Comarios Evlerrar § A

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2, Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
GONZALO DE JESUS VASQUEZ ARISTIZABAL LN Oee (e No. 72125763 2018 1 (aaaa-mm-dd)
5.Telefono del
4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 201 26
CL19N.6D 19 3702922 BARRANQUILLA ATLANTICO
12.Base Gravable.si se trata de
8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o ingresos operacionales el valor debe ser
7. Nombre del Establecimiento | "y ‘Tuiamo |  Establecimiento Municipio 11. Departamento sax.aﬂ.ns 3l miliplo de 1.000 mas
cercano,
HOTEL LIBERTADOR V.I.P 31319 01 BARRANQUILLA ATLANTICO 68,658,000
14. Total Base Gravable.

13.Formade Pago e R R 68,658,000

aproximado al miltiplo de 1.000 més cercano)

; 1
Sistome Naclonsl de Recaudo . ¥ e 4 saittioion Priveds divi te —
— o ser aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano) '
U cheque [J Efectivo Banco de Bogota

16. Interes de Mora (&1 valor debe ser 0

. Cta Cte. No. 062-91261-3 Spislmaiin ol wsiiigho 0v 50 mbe caromnn)

Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.

FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (& vaior debe ser 172,000

aproximado al miltiplo de 1.000 mas 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 publico o
revisor fiscal en los casos que exista obligacion fiscal de tenerla)

Declarante Revisor Fiscal Contador & DT A H-
Nombre Nombre Nombre o
Identificacion Identificacion Identificacion -

Numero TP Numero TP £/0

M

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