
30/1/2018 Formato de Recaudo 

F O N T U R ^ 
CONTRIBUCIÓN PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO 

PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR 

LEY 1 5 5 8 - 2 0 1 2 FIDUCOLDEX 

1 Mombn o Razón Social del Aportante 2, Documento de Identificación 3. Año Trimestre Fecha del Pago 
(aaaa-mm-dd) GOMEZ JUAN DE JESUS NIT c e C E No. 5B10276 2017 4 

Fecha del Pago 
(aaaa-mm-dd) 

4. Dirección del Aportante 5.Telefono del 
Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 

2018-01-30 
KR 5 6 42 2746252 SOATA BOYACA 

2018-01-30 

7. Nombre del Establecimiento 8. N°. Registro 
Nal. Turismo 

9. Clase 
Establecimiento 

lO.CJudad o 
Municipio 11. Departamento 

13.Base Graveble.(si » imn iie 
kigmot aperackmaka el valor daba Ker 
aprDuimado al rriüftiplQ da 1 i)00 máK 

HOTEL CHICAMOCHA REAL 28276 01 SOATA BOYACA 19,391,000 

13. Forma de Pago 

S i s t e m a Nacional de R e c a u d o 

B a n c o de Bogotá 

C t a C t e . No. 062-ei261-3 

14. Total B a s e Gravable. isi SB MIB 
ingrEAus ^̂ êF anuíales b\r debe tei 

aproxjm^D el mútipha de 1 -000 niag CBrcdno] 
19,391,000 

Cheqiie Efectivo 

Favor girar cheque a nombre de FIducoldex - PA. 
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nil. 900649119-9 

S i s t e m a Nacional de R e c a u d o 

B a n c o de Bogotá 

C t a C t e . No. 062-ei261-3 

15. Liquidación Privada lEjvst» ¡ixtf. 
fiar aproximado at muliplD óe T.OOD m^E CBfCVta) 

48,000 

Cheqiie Efectivo 

Favor girar cheque a nombre de FIducoldex - PA. 
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nil. 900649119-9 

S i s t e m a Nacional de R e c a u d o 

B a n c o de Bogotá 

C t a C t e . No. 062-ei261-3 
16. Interes de Mora (EI V U D debe ¡.s 
apronimada si muHplc de i .000 mu cccsnoj 0 

Cheqiie Efectivo 

Favor girar cheque a nombre de FIducoldex - PA. 
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nil. 900649119-9 

S i s t e m a Nacional de R e c a u d o 

B a n c o de Bogotá 

C t a C t e . No. 062-ei261-3 

1 7 . Total P a g a d o ÍEI .«ak» M ' 
•prodrnaúo al niúKpki 6e 1.000 nmi emano) 48,000 

18. Nombres y Fíi 
revisor fiscal en \OÍ 

contonnidsd can BlanIcuiD Búd Decreto 1D3Bde 2007 cuando se trate de personas jurídicas la dedaradón trtvadadetie estar nmutúa por el represéntame legal y contaflor pübüco n ' FírnjaaiD*. 
i eflSoitQtMj SAILU umiJüii^ nscal da lanetfci) 

Declarante 
Nombre i^nñ dejC'^i^ii Gd^-ne ¿ 

Revisor Fiscal 
Nombre 
Identifica Clon 
Número TP 

Contador 
Nomtjre 
Identificación 
Número TP 

(41 JoocoDO mwo (mit'io Wm"i-^ 

Imprima TRES (3) coplas: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. CHente 

mu 

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO 



30/01/2018 14:14:23 Cajero: gmannqu 

Oficina; 1576-SOATA 

Terminal B1576CJ0426Q Operación: 2686659 

Transacción: DEPOSITO AHO SIN TALONARIO 

Número de Cuenta: 400702127333 * 
Titular: PATRIM AUTON FDO NAL TURISMO F 
Efectivo; $48.000 00 

Antes de retirarse de la ventanilla por favor verifique 
que la transacción solicitada se registro correctamente 
en el comprobante. Si no esta de acuerdo infórmele al 

cajero para que la corrija Cualquier inquietud 
comuniqúese en Bogotá at 5948500 resto del pais al 

Valor: 
Costo de la transacción: 
Iva del Costo; 
GMFdel Costo: 

$48,000.00 

$10,000.00 
$1.900 00 

$48 00 

018000915000 


