\V/

Banco Agrario
de Colombia

Corresponsal : San Asustin

TRANSACCION EXITOSA

Fecha Efectiva de
la Transaccion

09.87-2018

Tiro Transaccion:
Leposito Efectivo Cta Ahorros

Numero de Operacion: 256334251
Numero Autorizacion: 562465

Numero de Cuenta: 480792127333
Nombre @ PATRIK AUTON FDO NAL TU
Valor del deposito: $b. 0L, BY

Estimado cliente el costo de
esta transaccion es de:

#41. 08
Arreciado Cliente, fa (evisar
que la transaccion soli.itada

sea 1gual 3 la imbresa en este
recibo. En caso de cualauier
reclamo o induietud favor
conunicarse en Bogdota al 5448500
o gratis en el resto del pais al
61 BOBE3150UEN o a la pagina de
Internet www.bancoasrario.goev.co

Terminal : BBBBI43Y

B9-07-2615 10:33:20

112018

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

COLOMBIA

Formato de Recaudo

LEY 1558 - 2012

Ftiaiil Colembimng By Coariaid

1.Nombre o Razon Social del Aportante

ingresos

2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre

Fecha del Pago

HOTEL DIAMANTE REAL SAN AGUSTIN NIT. c.Cc .. c.E No. 1026555256 2018 1 (aaaa-mm-dd)
. ; 5.Telefono del "
4. Direccion del Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento
g Aportante B 2018-08-30
CALLE 3 NUMERO 11 37 3193603454 SAN AGUSTIN HUILA
= 2 5 12.Base Gravable.si se trata de
7. Nombre del Establecimiento 8. N°, Registro 9. Clase 10.Ciudad o

operacionales el valor dehe ser

Nal. Turismo Establecimienta Municipio 11. Departamento aproximado al miltipla de  1.000 mas
cercanc)
HOTEL DIAMANTE REAL SAN
AGUSTIN 49484 01 SAN AGUSTIN HUILA 2,000,000
14. Total Base Gravable. (si se trata
13. Forma de meo de ingresos operacionales el valor debe ser M‘DOD,ODD
aproximado al maltiplo de 1.000 mas cercana)
Sistema Nacional de Recaudo S !
15. Liquidacion Privada (ki valor debe 5000
. 5 sef aproximado al multiplo de 1.000 més cercana) -
- Cheque - Efective Banco de Bogota
16. Interes de Mora (el vaior debe ser 0
Cta Cte. No. 062-91261-3 apraximado al maltiplo de 1.000 mas cercana)
7 Favar girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
| | FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (@ velor deve ser 5000

aproximadao al maltiplo de 1.000 mas cercana)

Declarante
Nombre
Identificacion

Ut A A
$5'2%

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 tenerlo)

Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre
Identificacion Identificacidn
Namero TP Nuamero TP

I

(4

W

i

Il

J

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

o

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO




N\

Banco Agrario
de Colombia

Corresvonsal: San Reustin

TRANSACCION EXITUSA

Fecha Efectiva de
la Transaccion @ #3871 2018
Tiko Transaccion:

Depasito Efectivo Cta Ahorros

Numero de Operacion:
Numero Autorizacion:

25639431
562016

Numero de Cuenta: 4B07UZ127333
Nombre : PATRIM AUTON FDD WAL TU
Valor del deposito: $5. 698, 90
Estimado cliente el costo de
esta transaccion es de:

$6. 00

fApreciado Cliente, favor revisar
que la transaccion solicitada
sea igual a la iwpresa en este
recibo. En case de cualauier
reclamo o induietud favor
comunicarse en Bogota al 554850@
o gratis en el resto del pais al
Yl BY0AS15008 o a la pagina de

Internet www.bancoagrario.gov.co

Terminal @ VEROS43T

#9-87 2618 18:32:36

2018

T UR |

COLOMBIA

LEY 1558 - 2012

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

Formato de Recaudo

FIDUCOLDEX

ti Eashedt 8. 8,

apraximado al maltiple de 1.000 mas cercano)

| 1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
’ HOTEL DIAMANTE REAL SAN AGUSTIN (T Lec L)cEe No. 1026555258 2018 2 (aaaa-mm-dd)
; : 5.Telefono del >
4. Direccion del Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento
H e eor Aportante _ u 2018-08-30
[ GALLE 3 NUMERO 11 37 3193603454 SAN AGUSTIN HUILA
_ . : 12.Base Gravable.si se trata de
_ 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o 1 ionales el valor deb
H 7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 1. Dapartamaiia Hwﬁmmﬂmgmﬂmweﬂm_mw_% n_,w_ o“.Smo mhmmm
Cercana)
| HOTEL u_ﬂmwﬂﬂzmm? SaN 49484 01 SAN AGUSTIN HUILA 2,000,000
_ 14. Total Base Gravable. (i se trata
1 13, Forma de Pago de inaresos operacionales el valor debe ser 2,000,000
r apraximada al multiplo de 1.000 més cercano)
! B Sistema Nacional de Recaudo SR ?
| 15, Liquidacion Privada (g vaior cebe 5000
,. . . ser aproximado al maliiplo de 1.000 m4s cercano) !
! Cheque - Efectivo Banco de Bogota
{ 16. Interes de Maora (i valor debe ser 0
_. Cta Cte. No. Dmmnwx—mm;_ 3 aproximado al maliipio de 1.000 mas cercana)
! Favor girar chegue a nombre de Fiducoldex - P.A.
| FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit 500649118-9 17. Total Pagado (i valor debe ser 5,000

, _\,_m. Nombres y Firmas (De conformidad con el aticulo 8 del Decreta 1036 de 2007 cuando se trate de personas juridicas 1a declaracién privada debe estar firmada por el representante legal y contador publico o 14

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

Declarante , 5 Revisor Fiscal Contador
Nombre @mﬁﬁmw _WWR m\as.\@m \\ Nombre Nombre
Identificacion L2 £S .S Identificacion Identificacion
e Numera TP Namero TP
x r r _~: |
{4153 000000 0SB0 L B Wc gl i
F_ Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente

# ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO




_, 14/12/2018 Formato de Recaudo

) - CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO
mm:no >@ ﬂm—.._o N »%dﬁﬁ@% Cw, , PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMOQ - FONTUR
COLOMBIA Doy~
de Colombia LEY 1558 - 2012 mwmqoowcm
Hpage L _v\.ww...m“r.
Corresponsal : San Agustin
TRANSACCION EXITOSA 1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de ldentificacion 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
HOTEL DIAMANTE REAL SAN AGUSTIN L NIT. ' cc LlcEg No. 1026555256 2018 3 (aaaa-mm-dd)
Fecha Efectiva de )
la Transaccion 12-14-2018 5 . . 5.Telefono del 3
4. Direccion del Aporiante 6. Ciudad 6a. Departamento
Aportante 2=
Tipu Transaccion: P 2018-12-14
vepusiLo Efectivo Cta Ahorros CALLE 3 NUMERO 11 37 3193603454 SAN AGUSTIN HUILA
) - . 12.Base Gravable.(si se
Numero de Operacion: 286205181 6z 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o nian i
Wkt s T aE R 715871 7. Nombre del Establecimiento Nal. .E_.W.Eo Establecimiento MuRicipio 11. Departamento _m:%omvmmmmagonmwn_o_hmhmw_om_ n_,mm_oﬁ.
cercano)
Numero de Cuenta: 408702127333 b e e - :
Nombre : PATRIM AUTON FDO NAL TU HOTEL U_WM@Mﬁ_mzmmb@ SAN 49484 01 SAN AGUSTIN HUILA 3,
Valor del debestor  $7.000.00 _ 13 Forma e b 14. Total Base Gravable. (si s rom
i dinits ol gts o A R T ’
esta tran . { -

Sistema Nacional de Recaudo L :
40,00 A = 15. Liquidacion Privada (gl vator deve

A do Cliente, f i ser apraximado al malipla de 1.000 mas cercano)
preciado Cliente: favor revisar

; o Cheque Banco de Bogot?
s H..u ﬁmusuwnnm.o: unw._.nw.wmn_ﬂ. 16. Interes de P___Gﬂm (El valor debe ser
H”“_ocmmsmnmmowuwﬂmmw_.“”_.ww 4 Cta Cte. No. 062-91261-3 aproximado al miltiplo de 1.000 mas cercano)
cecldinG 6 Inekietid Faer Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
ot canse e Bognkaial: SOAGEH0 FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (& valr deve ser
o dratis en el resto del pais al | . aproximado al

01 8008915060 o a la pagina de
Internet wwu.bancoadgrario.gov,co 7

18. Nembres y Firmas (De conformidad con el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de personasj

as la declaracion privada debe estar firmada por el representante legal y contador publ

5 | : oooEsAsT revisor fiscal en los cagos que exista obligacién fiscal de tenerlo)
erminal @ |
. e Declarante o Revisor Fiscal Contador
17-14.2018 15:04:57 Ntk Nombre Nambre
Identificacion Identificacion ldentificacion

Numero TP Ndmero TP

i

a2 AH DN DU D DOy ooy

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

_.;Em;_\mnuw.ma:oo_amx.ooB.no\._m_mmmEmzgmm:om;mdmmémuommmm,_.mmmEHO:Jmm,_.mmﬂuimUm_mmm_u_cma._.mguﬁmﬂmmAmwm =fdxturismo&jastpl=re



