B { Formato de Recaudo

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO .\
‘0:‘:' @ PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR
COLOMBIA
LEY 1558 - 2012 m—;ucnow—um%
Friuciane Cotamteans fo Somptoi Extenne §. 0
1.Nombre o Razon Social del Aportanie w\DOn:SmEo de Identificacion 3. Ao Trimestre Factia ol
echa ago
AGENCIA DE VIAJES Y ._.m_._>xw_m30 ESTRELLA TOURS @\z_._.. | e 0 cE No. 901068029 2018 1 (aaaa-mm-dd)
. " 5.Telefono del g
4, Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 2018-04-27
BOCAGRANDE AV SAN MARTIN 6-83 3124071189 CARTAGENA BOLIVAR
. " 12.Base Gravable.(si se trata de
i 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o i racionales el valor deb
FeliGuEsitiel Extablaciniimnin Nai. Turismo Establecimiento Municipio 11 Ospariamsiio h_%hwﬂwnwummm_goa:m.mw_om_ a.m “.oomc m:wm
cercano,
AGENCIA DE VIAJES Y TURISMO
ESTRELLA TOURS SAS 49658 03 CARTAGENA BOLIVAR 15,170,000
14. Total Base Gravable. (si se trata
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser 15,170,000
aproximado al mltiplo de 1.000 méas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo s
15. Liquidacion Privada (e vakor debe 38 000
=2 . . ser aproximado al mattiplo de 1.000 méas cercano) !
©J Cheque L Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (i valor debe ser 0
Cta Cte. No. 062-91 261-3 aproximade al multiplo de 1.000 méas cercanc)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (el vaior debe ser 38,000
aproximado al multiplo de 1.000 méas 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 resentante legal y contador publico o
revisor fiscal en los casos que exista obliggcion fiscal de tenerlo) {
Declarante Revisor Fiscal Contador E\\
Nombre Nombre Nombre ! :
Identificacion Identificacion Identificacion
Nimero TP Numero TP
nde
T342
1 HJN
, E0 Y782
(4 65143400 0t 7
m,..._ 3 1 »u.“ Z i 2 | | .G
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente lrk |
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO

ips.fiducoldex.com .no_.,_mmmm2m:§mm:mHm..v_,mmsmuommmw_.mmm:.nnamﬁmmmﬂuEmw&mwmwu_oma._‘man_m_mmb.mmmuvuaxEﬂ_mBow_.mﬂu_uaom_:aonaaww\mmqumoA B&trimestre=18&grupo=&aportante=1&liquidacion=216631



1/8/2018 ( Formato de Recaudo |

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO .\\

‘ozqcn _ m @ _ PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR
e LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDE

Fututinria Commbsany gw Comerin Evienier 8. A

1.Nombre o Razon Social del Aportante _2.Documento de Identificacion 3. Afo Trimestre
Fecha del Pago
AGENCIA DE VIAJES Y ._.mc>xm_mz_0 ESTRELLA TOURS .&,_:.. cc cE No. 901068029 2018 2 (aaaa-mm-dd)
4. Direccion del Aportante u..wﬂﬂﬁﬂﬂ»u_a_ 6. Ciudad 6a. Departamento 2016-08-02
BOCAGRANDE AV SAN MARTIN 6-83 3124071189 CARTAGENA BOLIVAR
12.Base Gravable.(si se trata de
8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o i cionales @ vilor deb
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 1. Departamento hm.ﬁ”ﬂwuwunu ﬂ%ﬂ.% qﬂw 1.000 aaﬁ
cercano
AGENCIA DE VIAJES Y TURISMO
ESTRELLA TOURS SAS 49658 03 CARTAGENA BOLIVAR 32,007,000
14, Total Base Gravable. (si se trata

13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser 32,007,000

aproximado al multiplo de 1.000 més cercano)
\ Sistams Nacional de Recaudo  [',.") | ouiidacion Privada (v teon 80,000

X ser aproximado al multiple de 1.000 més cercano) i
Cheque ¥ Efectivo Banco de Bogota

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

Cta Cte. No. 062-91261-3 aproximado al miltiplo de 1.000 més cercana)

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

FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (el vaior cobe ser 80,000

aproximado al miltiplo de 1.000 més 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 presentante legal y contador publico o
revisor fiscal en los casos que exista obligacion fiscal de tenerlo)

Declarante Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre Nombre ; vigy
Identificacion Identificacion Identificacion 4ENA Y16 3y

Numero TP Numero TP o3y ke-T

[

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

e

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO | -

https://apps.fiducoldex.com.co/JasServer/MainGate?jasws=05228&jassrv=cmsé&jasst=web&jasei=load Template&jasapp=fdxturismo&jastpl=recaudoprint&year=2018&trimestre=2&grupo=&aportante=1&liquidacion=z




30/3/2019 Formato de Recaudo

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO

FoNTuR u‘w PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR J
R LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX

s s e Lairia B

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre Fecha dal P
echa del Pago
AGENCIA DE VIAJES Y TURISMO ESTRELLA TOURS
SAS EL ,(NIT. Lice c.E No. 901068029 2018 3 (aaaa-mm-dd)
4. Direccion del Aportante §.Telefano dal 6. Ciudad 6a. Departamento
Aportante 2019-04-01
BOCAGRANDE AV SAN MARTIN 6-83 3124071189 CARTAGENA BOLIVAR
12.Base Gravable.is: se wata de
8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o 5
7. Nombre del Establecimiento Nal. Tutisino Establecimisnto Municiplo 11. Departamento il rigelr - N e ol
cercano)
AGENCIA DE VIAJES Y TURISMO
ESTRELLA TOURS SAS 49658 03 CARTAGENA BOLIVAR 36,603,000
14. Total Base Gravable. (si se vrata
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser 36,603,000

aproximado al maltiplo de 1 000 mas cercano)

15. Liquidacion Privada (i valor debe

Sistema Nacional de Recaudo

ser aproximado al maitiplo de 1000 mas cercano) 92,000
Cheque AEfectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (e valor debe ser 10,000
Banco Agrario aproximada al mltiplo de 1 000 més cercano) !
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (& vaor deve ser 102,000
aproximado al multipic de 1 000 mas cercano)
18. Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo & del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de personas juridicas la declaracion privada debe estar firmada,gpr el representante legal y contador publico o
revisor fiscal en los casos que exista obligacion fiscal de tenero)
Declarante Revisor Fiscal Contador Oscy tll- Qf «2 Y.
Nembre Nombre Nombre k D
Identificacion Identificacion Identificacion L
Namero TP Numero TP

8e-7
I
|

(415)7709953388487(8020)0000323313(8020)0901 0680291 803(3900)000010200(K96)201 90401
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO




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

0,

FONTUR .M

COLOMBIA

LEY 1558 - 2012

5

FIDU(,OLDEX

vay

aproximado al mdltiplo de 1.000 mas cercano)

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
AGENCIA DE VIAJES Y TSUARgSMO ESTRELLA TOURS N"k icc |cE No. 901068029 2018 4 (aaaa-mm-dd)
4. Direccion del Aportante 5.Telefono dyl 6. Ciudad 6a. Departamento
Aportante 2019-04-01
BOCAGRANDE AV SAN MARTIN 6-83 3124071189 CARTAGENA BOLIVAR
12.Base Gravable.(si se trata de
8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o ingresos. les el valor deba
7:Nanibis' dal Establacimnisnto Nal. Turismo Establecimiento Municipio V- Prpriananie B, o milipo. da 1000 mas
cercano)
AGENCIA DE VIAJES Y TURISMO
ESTRELLA TOURS SAS 49658 03 CARTAGENA BOLIVAR 43,720,000
14. Total Base Gravable. (si ss trata
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser 43,720,000
aproximado al miitiplo de 1.000 més cercano)
Sistema Nacional de Recaudo 15. Liquidacion Privada = v dste F——
ser aproximado al miltipio de 1.000 mas cercano) ¥
Cheque ,(eﬁ,cﬁm Banco de Bogota
16. Interes de Mora (&1 vaior debe ser 5.000
Banco Agrarlu 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 (g vaior debe ser 114,000

revisor fiscal en los casos que exista obligacién fiscal de tenerio)

Declarante
NMombre
Identificacién

Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre
Identificacion Identificacién
Numero TP Namero TP

[0

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

o =

T

(415)77029938884387(8020)0000323319(8020)03010680291804(3900)0600114000(36)201 950401
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente

ESTE FORMULARIO F:3 COMPLETAMENTE GRATUITO

1



