28/6/2018 Formato de Recaudo

_ CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO
? I g o PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR
COLOMEIN =

LEY 1558 - 2012

1.Nombre o Razon Soclal del Aportanla + 2. Decumento da Identificaclon . 3, Afio Trimestre Facha del Pago
FOXTRAVEL SAS iZ;(NlT_ Ceoe Hor Mo 01038673 2015 3 (aaaa-mm-dd)
a 5. Telefano del
4, Direcclon del Aportante Aportante 6. Gludad 8a, Departamento 2019-06-25
CALLE 41 AR 70-98 3147501784 MEDELLIN ANTIOQUIA
{2.Basa Gravable.si s= tata ds
8. N°, Reglstro 9. Clase 10.Ciudad o ingresss ) o vator deby gae
7. Nombra del Eslablectmiento Nal, Turlsmo | Establacimiento Munlciplo 14 Departamento ngrow?d?e:%;o éa 10 ks
Lafan)
FOXTRAVEL SAS 47717 07 MEDELLIN ANTIOQUIA 0
14, Tolal Base Gravable. (si sa vatz

13, Forma de Pago ¢3 ingresos opsrasenais el \i!of(deba ser 0

aprpimado &l maiphs de 1.000 mis carcana)
Sistema Nacional de Recaudo 15, Liquidacion Privada (81 vaix dsba 0

_ ser eprovimada &l miziply ¢a 1,000 mds carcand)
L Cheque _/ Flectivo Banco de Bogold

16. Interes de Mora & varr cobe ser o

Banco Agra o aproximada &l rratiplo da 1.0 mis cercan)

Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - PA,

FIDUCOLDEX FONTUR RECAUROS Nit. 86084%119-9 17. Total Pagado @ veor cets sec o

aprovimado 2l mabpis da 1600 més carcand)

18, Nombres y Flrmas (De conformidad con el articut 6 del Decreto 1036 da 2007 cuzrdo se trate de parsonas [uridicas 1a declaracidn privada deba estar femada por el representante Jagal y contador pibiico o

reviscr fiscalen los casos qV exi3ls chiigsciin f:f::!fde 1enzrka)
1§l ‘

1 5)??09‘39888343?{8020}0000345936(&329)0901 0088?31 603(3900)00 DGDIJDGD 0{95)201 98628
Imprima TRES (3) capias: 1. Banco 2. Flduciaria 3, Cllente

Declarante 30 A ‘C o Revisor Fiscal Contador

Nombre nifon ;:4%2 LRI Nambre Nombre

Identificacién 49,646 . 193 identificacién ldentificacion
Ndmero TP Ndmero TP

ESTE FORMULARIO £8 COMPLETAMENTE GRATUITO




