29/3/2019 Formato de Recaudo

o

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO Q

FON Tun @ PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR
o LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX

Pl Commbean v Comeion Daetar B A

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
VIAJAR LIMITADA L" ALIANXA N Cice Dl No. 890100705 2018 4 (aaaa-mm-dd)
4, Direccion del Aportante 5‘?;:?::;:" 6. Ciudad 6a, Departamento 2015-03-29
CRA 59 NO 75-172 3851313 BARRANQUILLA ATLANTICO
12.Base Gravable.(si so trata de
8. N°, Registro 9, Clase 10.Ciudad o ; snalad ‘el valor . dals
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimient Municipi 11. Departamento ;:{:;fr;;”';l“ﬁm::h' By n";u"m‘;"
cercano)
31238 VIAJAR LIMITDA L" ALIANXA 31239 03 BARRANQUILLA ATLANTICO 0
31240 VIAJAR LIMITADA L" ALIANXA 31240 03 BARRANQUILLA ATLANTICO 0
14. Total Base Gravable. (si se rata
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser 0,
aproximado al miltiplo de 1,000 mas cercano)
Sutniie Macionsl de Fecato 15, Liquidacion Privada (gl valor dsbe ol
’ ser aproximado al miltiplo de 1.000 mas cercano)
L) Cheque |- Efective Banco de Bogota
16. Interes de Mora (El valor debe ser 0
Banco Agmﬂo apreximado 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 (&l valor_debe ser 0
apreximado al miltiplo de 1,000 méas oefmno} .

Fal I 1

£ )
18. Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se irate de personas juridicas |a declaracidn privada debe estar nm;&;w'mpmanmms legal y contador publico o

revisor fiscal en los casos que Bxigta obligacion fiscal de tenerlo) - B e
“ ey &
Declarante o 45 - Revisor Fiscal Contador ‘_f\_
Nombre MO BN T Nombre Nombre |
Identificacion WAAAZ4 |\ kL Identificacién Identificacion
Numero TP Numero TP

{415)7709998888487(802()0000321678(8020)08901 007051 802(3800)0000000000(86)201 80329
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2, Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO

https://apps.fiducoldex.com.co/JasServer/MainGate?jasws=0522&jassrv=cms&jasst=web&jasei=loadTemplate&jasapp=fdxturismo&jastpl=recaudoprin... 1/1



29/3f2019 Formato de Recaudo
4

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO :‘)

FoN'un @ PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR
Sy LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX

Frlwitr Cotembuns by Crevnen Dot § 0

1.Nombre o Razon Soclal del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Afo Trimestre Fecha del Pago
VIAJAR LIMITADA L" ALIANXA LINIT. Jce _JcEe No. 890100705 2018 2 (aaaa-mm-dd)
5.Telefono del
4. Direcclon del Aportante 6, Cludad 6a, Departamento
P Aportante § 2019-03-29
CRA 59 NO 75-172 3851313 BARRANQUILLA ATLANTICO
12.Base Gravable.(si so trata de
8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o i al valor debs
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turlemo Establesimlonto Municipio 11, Departamento bt Sparachn J;;lu“ ot taoe Kt
cercanc)
31239 VIAJAR LIMITDA L" ALIANXA 31239 03 BARRANQUILLA ATLANTICO 0
31240 VIAJAR LIMITADA L" ALIANXA 31240 03 BARRANQUILLA ATLANTICO 0
14. Total Base Gravable. (si so vats
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor dube ser 0
Statema Naclon ] da Rec ud aproximado al mulliplo de 1.000 mds cercano) 1
- a audo i
» 15. Liquidacion Privada (g valor dsbe .
p ser aproximado al muitiplo de 1,000 mds cercano)
' | cheque || Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (& valor debe ser 0
Banco Agrario aproximado al milliple de 1.000 mas cercanc)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 800649119-8 17. Total Pagado (e vaior aebe ser 0
aproximado al miltiplo de 1.000 méds oomno; 3
5 y, )
18. Nombres y Firmas conformidad con el articulo 6 del Decrelo 1036 de 2007 cuanda se trale de p juridicas la declaracién privada debe eslar firmada p«y»cl lapreaentan:u lagal y contador plblico o
revisor fiscal en los casos que la obligacidn fiscal de lenero)
j &( '
Declarante Revisor Fiscal Contador -L
MNombre v Nombre Nombre
Identificacion Identificacion Identificacién
Nimero TP Nimero TP
5)7709998888487(8020)0000321678(B020)08901 007051 802(3900)0000000000(96)20180329
Imprima TREB (3} copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO

https :ﬁapps,ﬁducoldex.com.cof.JasServar.-’MainGate?jasws=0522&jassrv=cms&jasst=web&jasei=loadTempIale&jasapp=fdxturismo&jastpl=recaud0prin. s

1M



29/3/2019 Formato de Recaudo

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO :)

FONTUR @ PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR
e s LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX

Frtwianria Cormiana b Commrm Ealerrar §.4

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
VIAJAR LIMITADA L" ALIANXA . DJoc [lcEe No. 890100705 2018 3 (aaaa-mm-dd)
5.Telefono del
4. Direccion del Aportante 6. Cludad 6a. Departamento
P Aportante 7y 2019-03-29
CRA 59 NO 75-172 3851313 BARRANQUILLA ATLANTICO
12.Base Gravable.(si se trata de
4 8. N°, Registro 9. Clase 10.Ciudad o p o
25 MNKE 9 OFLEREME LMD Nal. Tu:?smo Establecimiento Municipio 11, Departamanito mﬁr?"ﬂcmmm&“ d?h;,&:.:' o
cercang,
31239 VIAJAR LIMITDA L" ALIANXA 31239 03 BARRANQUILLA ATLANTICO 0
31240 VIAJAR LIMITADA L" ALIANXA 31240 03 BARRANQUILLA ATLANTICO 0
14. Total Base Gravable. (si se rrata
13. Forma de Pago de ingrasos operacionales el valor debe ser 0
: I de R » aproximado al maltiplo de 1.000 mds cercano)

Sistema Naclonal de Ressusto 15. Liquidacion Privada (e vaior debe 0

sor aproximado al mitiplo de 1.000 mas cercana)

) Cheque '/ Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (el vaior debe ser 0
Banco Agrar!o aproximado al mdltiplo de 1.000 mds cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.

FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (e vaior debe ser 0

aproximado al mdltiplo de 1.000 mds semlnol/r

f

18.’ Nombres y Firmas%iwntormnan con el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de personas juridicas la daclaracién privada debe estar ﬁrmsaa bor el rapfesanlanla legal y contador publico o

revisor fiscal en los casos qu Lnbhgauén fiscal de tenerlo)

Declarante . Cd N2 Revisor Fiscal Contador

Nombre INO RAY AR TR X *Nl_ B Nombre Nombre

Identificacién VAR ZATVN Identificacién Identificacién
Nimero TP Nimero TP

(415)77099986888487(8020)0000321682(8020)08901 007051 803(3900)0000000000(96)20190329
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2, Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO

https://apps.fiducoldex.com.co/JasServer/MainGate?jasws=0522&]jassrv=cms&jasst=web&jasei=load Template&jasapp=fdxturismo&jastpl=recaudoprin... 1/1
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CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO
PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR
LEY 1558 - 2012

2
FIDUCOLDEX

Frdutiana Coterleind be Comarint Ealefian 5.4

FONTUR

COLOMBIA

o

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Decumento de Identificacion 3. Aiio Trimestre Fecha del Pago
VIAJAR LIMITADA L" ALIANXA NT. Sce c.g No. 890100705 2018 4 (aaaa-mm-dd)
5.Telefono del
4. Direccion del Aportante Aportante 6. Cludad 6a, Departamento 2019-03-29
CRA 59 NO 75-172 3851313 BARRANQUILLA ATLANTICO
12.Base Gravable.(si se trata de
8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o i i el valor debe
7. Nombre del Establecimiento Nal. Tuarg:mo Establecimiento Municipio 11 Dperinrsanin Qﬁxﬁ?a?"ﬁc”rﬁﬂlﬁélo ci¢ oxr.ouea mis
cercano,
31239 VIAJAR LIMITDA L" ALIANXA 31239 03 BARRANQUILLA ATLANTICO 0
31240 VIAJAR LIMITADA L" ALIANXA 31240 03 BARRANQUILLA ATLANTICO 0
14. Total Base Gravable. (si se rrat
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe sar 0
aproximado al maltiplo de 1.000 mas cercana)
Sistema Nacional de Recatdo  Fop ™o idacion Privads (@ mwr s &
ser aproximada al moltipio de 1.000 mas cercano)
L) Cheque | Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (El valer debe ser 0
Banco Agrarlo aproximado al miltiple de 1.000 més cercana)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit, 900649119-9 17. Total Pagado (e valor debe_ ser 0
aproximado al miltiple de 1.000 mas cerca AY
ey
18. Nombres y Firma {\(De conformidad con el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se irate de perscnas juridicas la declaracién privada debe estar ﬁrmadj por el pepresentante legal y contador plblico o
revisar fiscal en los casos gl xista obligacidn fiscal de tenero) ( 4
e ~ U/l
Declarante @ Revisor Fiscal Contador /
Nombre Nombre Nombre |
Identificacion Identificacién Identificacién ]
Nimero TP Mumero TP =f
(415)7709993888487(8020)0000321689(8020)08901 007051 804(3900)0000000000(96)20190329
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
https://apps.fiducoldex.com.co/JasServer/MainGate?jasws=05228&jassrv=cms&jasst=web&jasei=loadTemplate&jasapp=fdxturismo&jastpl=recaudoprin... 1/1



