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4. ONT._DOCC OCE No, 51589478 2018 2 ( )
recclon dol Aportante 8.Telefono del .
CRAZANS Aportante 6. Cludad 6a. Departamento 2019-03-29
——————__CRA.ZAN.
= 3234356246 BUENAVENTURA VALLE DEL CAUCA
- Bom 412.Base Gravable.©s| se yaw de
bre del Establecimionto BﬁN‘. Registro 9. Clase 10.Ciudad o — ngresos operacionales of velor debe ser
= al. Turismo Establecimlento Municiplo 11. Departame ;pr:nt)ldo al mdifplo de 1.000 més
- LZAYAMAR 5AS 7,000,000
03 BUENAVENTURA VALLE DEL CAUCA
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-PA.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 800649119-9 17. Total Pagadgm € wior ceb)n ser 20,000
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4. Direccion de} Aportante 5.Telefono del
CRA AN 2531 Aportante 8. Cludad 6a. D.putamon!o 2019-03-20
— 3234358246 BUENAVENTURA VALLE DEL CAUCA
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T.M.T.ZAYAMAR SAS cercano) B

03 BUENAVENTURA VALLE DEL CAUCA 7,000,000

13. F 14. Total Base Gravable. (si se raw
‘orma de Pago de ingresos operacionsles el welor d;n seor 7,000,000
aprodmado sl mull 000 mis
Sistema Naclonal de Recaudo ol muliplo de 1.000 mis corcanc)
15. Liquidaclon Privada @ wior dobe 17,000
[m] Cheque [ Efectivo Banco de Bogoté ser apro¥imado al moltplo da 1.000 més cercano)
16. Interes de Mora (£l wlor dsbs ser 2,000
Favor girar cheque a nombre de Flducoldex - PA. Banco Agrario aprosimado el molipio de 1.000 miés cercanc) "
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aprosimado al moitpla de 1.000 més coranc) 1 9.003J
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— V1.2

2. Documento da Identificacion 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
TM.T. ZAYAMAR SAS ONIT. OCC DOCE No, 31589478 2018 4 (aaaa-mm-dd)
4. Direccion del Aportante 5.Telefono del
po Aportante 6. Cludad 8a. Departamento S010:0.29
L CRA 2aN.2531 3234358246 BUENAVENTURA VALLE DEL CAUCA
12.Base Gravable.(si se ram de
7. Nombre del Esta 8. N°. Registro 9. Clase \ operacionales ol valor debe cer
Risciant Nal. Turismo Establecimlento 1&&#;;?: 11. Departamento ."S'::.?\';ao o mO\l:o de 1000 més
cercano,
TM.
MTZAYAMAR SAS 03 BUENAVENTURA VALLE DEL CAUCA 7,000,000
‘orma 14. Total Base Gravable. (si se rata
e de P.go de ingresos opemcionales o velor de;: ser 7.000.000
ximado al mditipio de 1.000 més cercano)
Sistema Nacional de HAlZ
alde Recaudo  I4.™) quldacion Privada @ wer debs 7008
O Cheque [Efectivo Banco de Bogoté ser apromado al méitiplo de 1.000 més cercano)
16. Interes de Mora @ wior debs ser 1,000
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - PA. Banco Agrario sproximado sl muitiplo de 1.000 més cercano)
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado @& wior debe ser 18.000
sproximado ef maitpio de 1.000 més cercanc) *
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18. Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo 6 del Decrato 1036 de 2007
pablico o revisor fiscal en los casos que exsta obligacién fiscal de tenerlo)

Carles £, Reascof

Nombre
Identificacion L

do se trata de p

i

la declaracin privada debe estar firmad

por el rep

legaly d

Revisor Fiscal Contador
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Numero TP Nomero TP

(UMM,

imprima TRES (3) coplas: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente
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[ 1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de |dentificacion 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
fe T.M.T. ZAYAMAR SAS TINIT. (JC.C [IGE  No. 31589478 2019 1 (a2pa-mm-dd)
5.Telefono del "
I 4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento Sgedinr
{75 CRA. 2A N. 2531 3234358246 BUENAVENTURA VALLE DEL CAUCA
12.Base Gravable.s se vau de
8. N°. Reglistro 9. Clase 10.Ciudad o ingresos operacionaies of walor dube
) 7. Nombre del Establecimiento | '\ ‘Jurigmo |  Establecimiento Municipio 1. Dapartamento sormaco o g ce 1200 e
cercang)
| TMTZAYAMAR SAS 03 *'|- BUENAVENTURA VALLE DEL CAUCA 8,000,000
i et 14. Total Base Gravable. (si se vata
{ 13. Forma de Pago de ingresos operacionales el walor deba ser 8,000,000
i aprowmado al mdaltiplo de 1.000 més cercano)
Sistema Nacional de Recaudo
15. Liguidacion Privada (& wior deve 20,000
3 imado al m 000 més cercano '
{ICheque {_JEfectivo Banco de Bogota 2o telem ke sisedurnd )
16. Interes de Mora (g wlor debe ser 0
aproximedo al muliplo de 1.000 més cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - PA. Banco Agrario
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit, 900649119-9 17. Total Pagado (& wior deve ser 20'000]
aproximado al multiplo de 1.000 mas cercanc)
por el legaly

18. Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo 6 det Decreto 1036 de 2007

do se trate de p

piblico o revisor fiscal en los casos g )p exista oh!ngnclén fiscal de tenerio)

Declarante . we> Revisor Fiscal Contador

Nombre Nombre Nombre

ldentificacion Identificacién {dentificacién
Numero TP Numero TP

CUEAZY

ion privada debe estar fi

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

L T T
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ESTE FORMULARIO EBE COMPLETAMENTE GRATUITO
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