23/3/2018 Formato de Recaudo

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO '
FONTUR €O, 4

PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR
coLomsia

LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX

Flvtinria Comnbiona do Comeros Erinout 3 A

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
BRAVO ORTEGA NELSY ODENIS NIT. Licc [ cE No. 27451422 2018 4 (aaaa-mm-dd)
: S.Telefono del
4. Di .
Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 201 2%
CL 8 NRO. 6-64 BRR LA LOMA 3219151868 CHAPARRAL TOLIMA
A 12.Base Gravable.si se tata ge
8. N°. Registro 8, Clase 10.Ciudad o i o valor debe
7- Nombre del Establecimiento | & N" Turlemo | Extabicteono Municipio 11. Departamento ."",.m..."“').,., 3 mibplo ce 1.000 mas
cercano,
HOTEL LOS ANGELES CHAPARRAL 62807 01 CHAPARRAL TOLIMA 1,500,000
1 =
13. Forma de Pago dn‘.im mv: b::; (?.: - 1,500,000
. aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo 15. Liquidacion Privada o v s -
wnmﬂmmtﬁoﬂmmm) g
-~ Cheque |/ Efectivo Banco de Bogotj
16. Interes de Mora (g vaior debo ser 0
Banco Agtarlo aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - PA.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (€l valor debe ser 4,000
aproximado al mdltiplo de 1.000 més cercano)
18. Nombres y Firmas (De conformidad con el artfeulo & del Decreto 1035 de 2007 cuando se trate de juridicas la declaracién privada debe estar firmada por el represantante legal y contador publico o
revisor fiscal en los casas que exista obligacién fiscal de tenero)
Declarante Revisor Fiscal Contador
iNombre Nombre Nombre
Identificacion Identificacion Identificacisn
Numero TP Numero TP
@1 5)7709998888487(802@0&031 4606(8020)0027 4514221 804690‘])(1][!](!)4000(96)201 80326
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3, Cliente

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO

Ban gota 7467 Chaparrsl
Sty 219% BO074704 Usud§77 1232
CCteXXXX¥24132 24/03/19 10:7 \
Fa DUCOLDEY FONTUR - R
Us:0000314404

Valor Efective:4,000.00
Ur.Chegs . 0f a
Yalor Tarjeta: 0.00

Valor ND:0.0O

Valor Total:4,000.00
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FONTUR

Formato de Recaudo

LEY 1558 - 2012

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

4

FIDUCOLDEX

Fvtiors Commbant 2v Caneris Eaige 3 A

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3, Afio Trimestre Fecha del Pago
BRAVO ORTEGA NELSY ODENIS NIT. Licc | cEg No. 27451422 2018 3 (saaa-mm-dd)
: 5.Telefono del 5
4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 201 56
CL 8 NRO. 6-64 BRR LA LOMA 3219151868 CHAPARRAL TOLIMA
= 12.Base Gravable.si se tats de
y 8. N°. Registro 8. Clase 10.Ciudad o i el valor debe ser
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 1. Departamento -Wmm?r:dom miiplo e 1.000 mas
cercanc,
HOTEL LOS ANGELES CHAPARRAL 62807 01 CHAPARRAL TOLIMA 1,500,000
14, | Base Grava
13. Forma de Pago de nnIg: npva:aus el b'v:; (i: u:: 1,500,000
aproximado al mittiplo de 1.000 mas cercanc)
Sistema Nacional de Recaudo 15. Liquidacion Privada o o L
- mapmﬂnuma!mmplodﬂmomhmm) A
Cheque | | Efectivo Banco de Bogota
18. Interes de Mora (5 vaior debe ser 0
Banco Aqrado aproximado al multiplo de 1.000 mas carcano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A,
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit, 9006491189 17. Total Pagado @ vawr dese sor 4,000
aproximado al mdltiplo de 1.000 més cercano)
18. Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de juridicas la decla privada debe estar firmada por el fepresentante legal y contador piblico o
revisor fiscal en los casos Que exista obligacién fiscal de tenero)
Declarante Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre Nombre
Identificacién ldentificacién Identificacion
Numero TP Numero TP
)] 5)7?0999898948?(8020)0@031 4605(8020)00274514221 &]3(39&)&](!](1)4000(96)201 80326
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2, Fiduciaria 3, Cliente

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
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23/3/2019

FONTUR

coLomBIA
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Formato de Recaudo

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

-4

LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX
Fdwuerz Lipmband Be Ly ¥ Lleigt 3 A
1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Afie Trimestre Fecha del Pago
BRAVO ORTEGA NELSY ODENIS NIT. Llcc [ cg No. 27451422 2018 2 (aaaa-mm-dd)
: §.Telefono del
4. Di ks .
reccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 2018-03-25
CL 8 NRO. 6 - 84 BRR LA LOMA 3219151868 CHAPARRAL TOLIMA
. 12.Base Gravable.ssi s tata de
R 8, N°. Registro 8. Clase 10.Ciudad o i ionales el valor debe
7. Nombre del Establecimiento Nal Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamento "'9'“"') fpean ke o 1000 flred
cercano)
HOTEL LOS ANGELES CHAPARRAL 62807 01 CHAPARRAL TOLIMA 1,500,000
14. Total Base va i
13. Forma de Pago ae‘ ingresos nporzdw?;a ol It':; ‘i: '?:r 1,500,000
) al R d aproximado al miltiplo de 1.000 més cercanc)
i
Sistema Nacional de Recaudo 15. Liquidacion Privada (e veor e PP
" Ser aproximada al multiplo de 1.000 més cercano) :
Cheque | | Efectivo Banco de Bogots
18. Interes de Mora (&1 vaior debe ser 1.000
Banco Agrario aproximado al multiplo de 1.000 més cercano) !
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A,
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649116-0 17. Total Pagado i vakr dete ser 5,000
aproximado al miltiplo de 1.000 més cercano)
18, Nombres y Firmas (De canformidad con el articulo & de] Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de juridicas la declaracién privada debe estar firmada por el representante legal y contador piblics o
revisor fiscal en los casos Que exista obligacién fiscal de tenerio)
Declarante Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre Nombre
Identificacion Identificacién Identificacion
Numero TP )

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

T

(415)7709938888487 4514221 802(3900)0000005000(36)201 90326

Nimero TP
(8020)000031 4604(8020y0027

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
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FONTUR
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Formato de Recaudo

LEY 1558 - 2012

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

Z
FIDUCOLDEX

M T S —. Exdeinr 5 A

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
BRAVO ORTEGA NELSY GDENIS NIT. Licc [icE No. 27451422 2018 1 (aaaa-mm-dd)
) . S.Telefono del :
4. Direccion de| Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 2018.03.25
CL 8 NRO. 6 - 64 BRR LA LOMA 3219151869 CHAPARRAL TOLIMA
. 12.Base Gravable.isi se tata de
s 8. N°. Registro 8. Clase 10.Ciudad o ingr operacionales el valor debe ser
7- Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 1. Departamento apmxmm')do al mitiplo de 1.000 mas
cercano)
HOTEL LOS ANGELES CHAPARRAL 62807 01 CHAPARRAL TOLIMA 1,500,000
14. Total Base Gravable. (s, trata
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor (d.: ser 1,500,000
: N aproximado al miiltiplo de 1.000 mas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo 15, Liquidacion Privada R e
. Ser aproximada af muftiplo de 1.000 mas cercano) "
-/ Cheque | Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (@ vaior debe ser 1.000
Banco Agrario aproximada al matiplo de 1.000 mas carcano) !
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - PA.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado i vaier deve ser 5,000
aproximado al mltipio de 1.000 mas cercano)
18. Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo & def Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de
revisor fiscal en los casos que

on privada debe estar firmada por ef representante legal y contador plblico o

Juridicas la decla

exista obligacién fiscal de tenero)

Declarante Revisor Fiscal Contador

Nombre Nombre Nombre

Identificacion Identificacion Identificacion
Nimero TP

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

AR

900)0000005000(36)201 90326

Numero T

Cliente

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO

vnta 7
Banco de BQQSTE 7
Grya2124 BUD:&!QE
CCteXXXxxy2413 24/0
Fé& FIDUCOLDEX FONT
Ue: 00003144603
Valor Efectivo:3,0
‘r.Cheg: 0.00
Valor Tar%egﬁi 0.0
Yzlor ND:0,00
Valor Total:%,000.
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23/3/2018 Formato de Recaudo

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO J
FON'“R ﬂ PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NAGIONAL DE TURISMO - FONTUR
coLomBIA &f

LEv 1888 - 2012 FIDUCOLDEX

Seiatia Lotombeans de Comerug Eatigs § A
1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
BRAVO ORTEGA NELSY ODENIS “NIT. Llcc | cEg No. 27451422 2017 4 (aaaa-mm-dd)
. . 5.Telefono del .
4. Di del
reccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 2018-03-26
CL 8 NRO. 6 - 64 BRR LA LOMA 3219151869 CHAPARRAL TOLIMA
x = 12.Base Gravable.(s se trata de
o 8. N°. Registro 8. Clase 10.Ciudad o i acionales el valor debe
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turisme Establecimiento Muicie 11. Departamento a""""‘) . Pogifl-. el
cefcano!
HOTEL LOS ANGELES CHAPARRAL 62807 01 CHAPARRAL TOLIMA 1,785,000
1 | Ba i
13. Forma de Pago de“ ln:::: upe:l:o'?: v: b'v:-;r (?t’usz: ":: 1,785,000
) Aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo 15. Liquidacion Privads o pyes
: Ser aproximada al multipio de 1.000 més cercana) '
Cheque | Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (5 valor debe ser 1,000
Banco Agrario aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano) !
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - PA.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado @ veior sebe ser 5,000
aproximade al mdltiplo de 1.000 mas cercano)
18. Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuandc se trate de juridicas la declaracién privada debe estar firmada por el representante legal y contador publica o
revisor fiscal en los casas que exista obligacién fiscal de tenerlo)
Declarante Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre Nombre
Identificacion Identificacion Identificacion
Nimero TP Numero TP
@1 5)7?09998888487(8020)0@031 4602(8020)0027 4514221 TOlGQM)Cl]OOOOSOUO(Qﬁ)Zm 90326
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2, Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO

747 Chaparral
oty 767 L‘sggg Toig
; n Usud%77 1ai?
76702 Usudy??  Tels
3 24/03/19 10:17 H.NO_
X FONTUR - R CED 1782
a
yo:5,000.00 0
g.00




23/3/2018

FONTUR =~

coLOoMmBIA

Formato de

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

Recaudo

2

LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX
RN Lienb e Cineron Eeteng § A
1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Afo Trimestre Fecha del Pago
BRAVO ORTEGA NELSY ODENIS NIT. Licc [ IcEg No. 27451422 2017 3 (aaaa-mm-dd)
S.Telefono del
4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 8a. Departamento 201 25
CL 8 NRO. 6 - 64 BRR LA LOMA 3219151868 CHAPARRAL TOLIMA
. . 12.Base Gravable.isi se tata ge
. 8. N°. Registro 8, Clase 10.Ciudad o [ acionales el valor debe
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Muhicipi 11. Departamento W‘ ks g 000 1y
cefcang,
HOTEL LOS ANGELES CHAPARRAL 62807 01 CHAPARRAL TOLIMA 1,785,000
14, Ti Base i
13. Forma de Pago de mg::' npemcior?:: Y:Nv.:r (i: v::r 1,785,000
. aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)

Sistema Nacional de Recaudo 15. Liquidacion Privada m s oo e

. Ser aproximado al multiplo de 1.000 méas cercano) *

) Cheque Efectivo Banco de Bogota

16. Interes de Mora (El valor debe ser 2,000

Banco Agrario aproximado al mutiplo de 1.000 més cercano) ¥

Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A, 17. Total P e
LDEX FONTUR R it. 1 A (€1 valor debe se:

FIDUCOLDEX TUR RECAUDOS Nit. 900849118-9 B ot aﬂa ry=h oMt 4 6,000
18. Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo 6 del Decrato 1036 de 2007 cuando se trate de juridicas la decla privada debe estar firmada por ef representants legal y contador piblice o
revisor fiscal en los casos que exista obligacién fiscal de tenerlo)

Declarante Revisor Fiscal Contad:

Nombre Nombre Nomb

Identificacién Identificacion Identificacion
Numero TP Numero TP

T

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

QT

(415)7709998888487(8020)000031 4601 8020)00274514221 703(3900)0000006000(36)201 80326

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO

2121 B0G74702
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Formato de Recaudo

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO

PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

2

LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX
Fdbeiinns Lopmbens P Comenns atere B A
1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
BRAVO ORTEGA NELSY ODENIS ZNIT. Lice [IcE No. 27451422 2017 2 (aaaa-mm-dd)
. . S.Telefono del
4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 201 26
CL 8 NRO. 6 - 64 BRR LA LOMA 3219151869 CHAPARRAL TOLIMA
: 12.Base Gravable.(s se trata de
it 8. N°. Registro 8. Clase 10.Ciudad o el valor debe ser
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo |  Establecimiento Municipio 11. Departamento .Wm"") A s
cercano
HOTEL LOS ANGELES CHAPARRAL 62807 01 CHAPARRAL TOLIMA 1,785,000
14. Total Base va i
13. Forma de Pago de ingresos m ol b!\:; (‘3'-: h:: 1,785,000
aproximado al multiplo de mmmm)
Sistema Nacional de Recaudo 15, Liquidacion Privada @ s 4am0
) . Ser aproximada al muhipio de 1.000 més cercano) 5
“ Cheque ' Efectivo Banco de Bogots
16. Interes de Mora (2 vaior debe ser 2,000
Banco Agrario aproximado al mittiplo de 1.000 mas cercano) !
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - PA, 17. Total P ol
Ol Fi R . lol a O (Bl valor debe ser
FIDUCOLDEX FONTU RECAUDQS Nit, 900649119-9 e Cdﬂ A e g e 6,000
18. Nombres y Firmas (De conformidad con

Declarante
Nombre
Identificacion

el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de
revisor fiscal en los casos que exista obligacién fiscal de tenerio)

Revisor Fiscal

Nombre

Contador

6n privada debe estar firmada por af representante legal y contador ptblico o

Identificacién

Nombre

Numero TP

Idgvﬁﬁudén

RO

@1 5770999888848 7(8020)000031 4600(B020)00274514221 ?D2(39[!J)Cﬂ(l]£06000(96)201 90326

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

Numero

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO

t3
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g i !je BDQQ
2121 BOO7
¥EAER2613
DUCOLDEX
00314400
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23/3/2019 Formato de Recaudo

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO /
FONTUR £O) &

PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR
COoOLOMBIA

LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX

Fibeisarie Copmbana du Camerid Evienat § A

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
BRAVO ORTEGA NELSY ODENIS NI Llce [lcg No. 27451422 2017 1 (aaaa-mm-dd)
2 S.Telefono del
4. Direccion d rtant; Ciu 6
el Apo e Aportante 6. Ciudad a. Departamento 201 26
CL 8 NRO. 6 - 84 BRR LA LOMA 3219151869 CHAPARRAL TOLIMA
: 12.Base Gravable.s se tata de
B 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o i acionales el valor debe ser
7. Nombre del Establecimiento Nal Turismo Establecimierito Municipio 11. Departamento W, R . 1000, e
cefcano)
HOTEL LOS ANGELES CHAPARRAL 62807 01 CHAPARRAL TOLIMA 1,785,000
14. Total Base vable. (si

13. Forma de Pago de Ingresos opuada?h? ol valor ‘de: "2 1,785,000

i Naci ald R " aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo 15. Liquidacion Privada (& vaior debe 4,000

g ser aproximado al multiplo de 1.000 més cercana) i
L Cheque |/ Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (& valor debe ser 2.000
Banco Agrario aproximado al maltiplo de 1.000 mas cercano) '
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - PA.

FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900849119-0 17. Total Pagado @ vaior debe ser 6,000

aproximado al multiplo de 1.000 mas certano)

18. Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de personas juridicas Is declaracién privada debe estar firmada por ef representante legal y contadar publico o
revisor fiscal en los casos que exista obligacién fiscal de tenerio)

Declarante Revisor Fiscal Contador

Nombre Nombre Nomb

Identificacion Identificacion Identificacion
Ntimero TP

Namero TP

UL T

14598(8020)0027 4514221 701 (3900)0000006000(96)201 80326
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
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