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

FONTUR

COLOMBIA

€0

Formato de Recaudo

LEY 1558 - 2012

FIDUCOLDEX

Fatotad Ciasla’s Lo (Cioein Loessi 3 6

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
LILIANA CASTILLO NEIRA Ot Ulce TicEe No. 1030543373 2018 2 (aaaa-mm-dd)
§ N 5.Telefono del .
4. Direccion del Aportante Aporiante 6. Ciudad 6a. Departamento 20160327
DIAGONAL 4 N° 1-10 31987382690 CAJICA CUNDINAMARCA
12.Base Gravable.si ss vt de
8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o lag ol vator deba
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turlsmo Establecimlento Municiplo 11. Departamento s’?mmm‘;m‘*dsmm‘tw Py Proaand
cercand,
REVELACTION 60497 03 CAJICA CUNDINAMARCA 0
14. Total Base Gravable. (si se vaa
13. Forma de Pago de ingresos cperadorales e vl debe ser 0
aproxmmado al mitpto d2 1.000 mds cercand)
Sistema Nacional de Recaudo F A .
/15. Liquidacion Privada (81 vatxr debe 0
i . | sor aprorimado ol mikiplo da 1.000 més eercana)
~ Cheque * Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (g1 vator ceba sor 0
Banco Agrario aproximado &l mitipla de 1.000 mds ¢arcano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (& vetor cebs ser 0
aproxmado al matipla do 1.000 més carcana)
/
18. Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo 6 del Decreto 1038 de 2007 cuando se Urate de personas jlridicas la declaracién priveda debz estar fimada por el representante legal y contador piblen o
revisor Fscal en 103 casgs que exista obigacion fiscal de lenero)
Declarante & f" s Ravisor Fiscal Contador
Nombre LI arid { Iy ullo N Nombre ] Nombre T
Identificacién FLOS 4TS Identificacion | Identificacion
Numero TP Namero TP
[ i
T |
]
E Em | ”]
(415)7709933888487(30209000031 5348(3020)103&35433?3%802(3QDU)[IIBDDJUUDEKQEMM 90327
Imprima TRES (3) coplas: 1. Banko 2. Fidlclba e n?@ ,E',D otz 211 G ﬂr[.'; ancip
ESTE FORMULARIO ES COMP&ETAMEIH‘TEJ ﬂagfptq HPL L‘;‘; T A T TR ;}”,”m
\Pt-“e FInucoL ]IF)I FONTUR - R CEO 1782
\Us:0000316348
Yalor Efectivo:d.00
s Vr.Cheg: 0.00 i
y Valor Tarjetas 0.00
Yalor HD:0.00
Yalor Total:0.00
/
https:/fapps.fiducoldex.com.co/JasServer/MainGate?jasws=0522&jassrv=cmsé&jassl=web&jasei=load Template&jasapp=fdxturismo&jastpl=recaudoprin... 11
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Formato de Recaudo

LEY 1558 - 2012

FIDUCOLDEX

i G e Ceta Lgeaf i A

sproxrado el makipla d2 1.000 mds cercano)

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
LILIANA CASTILLO NEIRA N Ciee Tiege No. 1030543373 2018 3 (aaaa-mm-dd)
i 5.Telefono del <
4. Direccion del Aportante Aporlante 6. Ciudad 6a. Departamento 2010-03-27
DIAGONAL 4 N° 1-10 3197382690 CAJICA CUNDINAMARCA
12.Base Gravable.si se vata e
8. N°. Reglstro 9. Clase 10.Ciudad o ingreses operssionales e valor debe s
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo | Establecimlento Municipio 11. Departamento A 44w Gs 160 ms
REVELACTION 60497 03 CAJICA CUNDINAMARCA 1]
14. Total Base Gravable. (si se was
13. Forma de Pago da ingresos iorales o velwr dee ser 0
agrovirado 2l matiplo dz 1.000 mds carcana)
Sistema Nacional de Recaudo = R
15. Liquidacion Privada (€l valr dzbe 0
" — . s&r aproximada al mifipla da 1.000 mds eareana)
L Cheque L Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora @ vator ¢sbe sar 0
Banco Agrario eproxmado el matiplo de 1.000 mis cercara)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649118-9 17. Total Pagado (& vabr cete e 0

revisor Fscal en los casas que exista obfgadidn Fscal de tenero)
Declarante
Nombre
Identificacidn

Revisor Fiscal Contador it /g
Nombre / Nombre

Identificacién [ Identificacién

Nimero TP Nimero TP

I

18, Nombres y Firmas (Da conformidad con el arliculo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se lrate de personas juridicas la dedaracidn privada debe estar firmada por el representantgde

4

e

(415)7709993888487(3020)0000316333(8020)103054337 31 803(3900)0000000000(96)201 90327
Imprima TRES (3) coplas: 1. Banco 2, Fiduclaria 3, Cliente

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE 8RATUTOdE Bogot

211 Gachancipsa

https:/fapps.fiducoldex.com.colJasServer/MainGate?jasws=05228jassrv=cms&jassi=web&jasei=load Template&jasapp=fdxturismo&jastpl=recaudoprin...
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alor) Tarjetas 0.00
alor \HI:0.00

alor Total:0.00
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FIDUCOLDEX

woaa Cedetans b Commta Edwran § A

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Afio Trimeslre Fecha del Pago
LILIANA CASTILLO NEIRA LInm Ulec LlcEe No. 1030543373 2018 4 (aaaa-mm-dd)
4. Direccion del Aportante 5‘1‘:;’:::&:51 6. Cludad 6a. Departamento _"
DIAGONAL 4 N* 1-10 3197382690 CAJICA CUNDINAMARCA
. - 12.Base Gravable.(si es a3 d=
8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o smales el valor debs e
Z.Nambire del Etablalinleit Nal. Turismo Establecimiento Municipio 1. Departamento :En&%r}gdjgn'mﬂce Digi
CEMCard,
REVELACTION 60497 03 CAJICA CUNDINAMARCA Q
14. Total Base Gravable. (si ss =
13. Forma de Pago da ingresns opsrecionsles el vs!w(detel(i; Q
aprormada el mitpts d2 1.000 mis cereana)
Sistema Nacional de Recaud
L 2 15. Liquidacion Privada (eivatr dzte I
= 22 ser gprowmado al moivpla da 1.000 mds cercano)
L cheque || Efectivo Banco de Bogota :
16. Interes de Mora (&1 valor dete s=r o
Banco Ag rario aprodmado al mittplo d2 1.000 mas cerczna)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (e vzir dets sor 0
aprormada &l miTpto da 1.000 mis carcana)
18, Nombres y Firmas (De con orrn idad cen el artlcu'o 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de personas juridicas la declaracidn privada debe estar frmada por el representante
rexdsor fiscal en Jos cas
Declarante Revisor Fiscal Coniédor
Nombre Nombre Nombre
Idenlificacion Identificacion dentificacién
Namero TP / Nomero TP
@1 5)?7099%388487(8020)00] 16403(€020)10305433731804(3300)0000000000({36)201 20327
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiducigria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COI‘.lPLETAJ‘.‘IENT¢ GRATUITO
nco de Hoaota 211 Gschancak
y 2121 BOD21101 Usuwd710 323
he¥dkAx2613 27/03/19 11:19 I{.L{ﬂ
FIBUCOLBEX FONTUR - & CEO 1782
: 0000316403
l%{ E’re«:t}.vté:ﬂﬁ[lﬂ i
tChegs | ¥ g
%in[ 23{&95@:, .00
y4LBF REHIVH. 00
https:/iapps.fiducoldex.com.colJasServer/MainGate?jasws=0522&jassrv=cms&jasst=webé&jasei=load Template&jasapp=fdxturismo&jastpl=recaudoprin... 1/1




