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Banco de Bogota

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

LEY 1558 - 2012

1. Nombre o Razén Social del Aportante:

2 Uoncamao de identificaciéon

i

Trimestre

___Trimestre

Clase de Establecimientc

SANGIL

xmu tro Zm_

MARIA TERESA TRISTANCHO DE oc>3m Ownr Occ. (OCE .  No. Nmmxms m 3
4 Direccion del Aportante: e = |5. Teléfono del >uo:m="m |6a. Ciudad 6b. Departamento:
CL109-19LC 1 mxm _s>x_> >cx__._>oom> 7245060 SANTANDER

7. Nombre del Establecimiento ~Turismo |9, Clase de Establecimiento] 10. Ciudad o Municipio {11 Departamento _ | 12. Base Gravable (8)

HOTEL CRUZ DE SEVILLA 21945|01. Hoteles y Centros Vacac|SANGIL SANTANDER $ 24.355.000'

b. .

c.

d.

e.

13. Forma de pago 14. Total Base Gravable:  $24.355.000
@ Efectivo (O Cheque Sistema Nacional de Recaudo 15 Liquidacion Privada

Banco de Bogota

16. Interes de Mora (Sin
centavos):

$ 60.888

Favor girar cheque a nombre de P.A. FIDUCOLDEX
FONTUR Nit. 900.649.119-9

Cuenta Corriente No. 062-91261-3

17. TOTAL PAGADO

S mo“m.wm

18. Nombres y Firmas

Declarante :
Nombre:

«-_Revisor Fiscal :

Valar

Total:40,888.00
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COLOMBIA

Banco de Bogota | 4

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO

PATRIMONIO AUTONOMO FONDO NACIONAL DE TURISMO FONTUR Ao Trimestre Clase de Establecimiento
LEY 1558 - 2012
1. Nombre o Razén Social del Aportante: 2. Documento de identificacién 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
|MARIA TERESA TRISTANCHO DE DUARTE @NT_Occ.  OcE  No.28294579-5 2014 | 4 _(05/02/2014)
4.Direccién del Aportante: 5. Teléfono del Aportante  |6a. Ciudad 6b. Departamento:
CL 10 9-19 LC 1 BRR MARIA AUXILIADORA 7245060 SANGIL SANTANDER
. ‘8. NUimero !
Registro Nal. i : i
7. Nombre del Establecimiento Turismo  |9. Clase de Establecimiento| 10. Ciudad o Municipio  |11. Departamento 12. Base Gravable (§) |
HOTEL CRUZ DE SEVILLA 21945]01. Hoteles y Centros Vacac{SANGIL SANTANDER $ 89.850.450
b.
[ .
d.
e.
13. Forma de pago 14. Total Base Gravable: $ 89.850.450
QO efectivo O Cheque Sistema Nacional de Recaudo 15 Liquidacién Privada $ 224.626
16. Interes de Mora (Sin
Banco de Bogota centavos): $ 779
Favor girar cheque a nombre de P.A. FIDUCOLDEX
FONTUR Nit. 900.649.119-9 2. TOIM. B0
Cuenta Corriente No. 062-91261-3 $ 225.406]

18. Nombres y Firmas

Declarante : @. 9@1. < &o&on Fiscal :

Nombre: 734+ B 7ELESA IR-STAVC #D D € pDLALTE
|identificacion 28.Z27% 79

Contador:

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

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
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GOFOE-D
QLDEX CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TuRISMO
PATRIMONIO AUTONOMO FONDO NACIONAL DE TURISMO FONTUR Afio Trimestre Clase de mmﬁmc_mo:am:”o
_’ LEY 1558 . 2012
1. Nombre o Razén Social del Apc nte: 2. Documento de identificag, N -
MARIA TERESA TRISTANCHO DE DUARTE @nT Occ OCE  No. 282945795
4.Direccioén del A ! __|5. Teléfono del A rtante |63 Ciudad
CL 10 9-19 LC1B 7245060

7. Nombre mm_,,,mﬂu!mo.s_mao“

de Establecimiento Departamen 12 Base Gravable S)
HOTEL CRUZ DE SEVILLA 21945/01. Hoteles Centros Vacad|SA m>z._.>20mm $ 25.398.100
3 Lad
c.
d.
e. )
14. Total Base Gravable: ‘ ,u.,,mwmmw,mpw,_noa

Favor girar cheque a nomp
FONTUR Nit. g

re deP.A. FIDUCOLDEX
00.649.119-9

Sistema Nacional de Recaudo 15 Liquidacion Privada

16. Interes de Mora

Banco de Bogota |centavos):

Cuenta Corriente No. 062

-91261-3

$63.495

Declarante :
Nombre;
Identificac BN

&M«ﬁmoq Fiscal : Contador:

Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2, Fiduciaria 3 Cliente
_ESTE FORMULARIO ES ( .

Ogm_.m._ﬁgmzﬂ..mbm‘»é_ﬂo? 5




