9/7/2019

Formato de Recaudo

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO

Fo"'uk @ PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR J

COLOMBIA

LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX

Fitweiniia Commteans o Somercis Lens §.4

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
HOTEL BRISAS DEL LOANY EInm Slce B cE No. 39637357 2015 1 (aaaa-mm-dd)
4, Direccion del Aportante 5'1:;:':::'23' 6. Ciudad 6a. Departamento 2010.07-26
CALLE 5 NUMERO 10 - 107 3104814354 ORTEGA TOLIMA
% 12.Base Gravable.(si se vaa de
7. Nombre del Establecimiento | & N Registro 9.Clase 1% Clugad o 11. Departamento T S s ¢
cercano)
HOTEL LAS BRISAS DEL LOANY 38936 01 ORTEGA TOLIMA 2,000,000
14. Total Base Gravable. (si se tata
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser 2,000,000

al mikiplo de 1.000

4 cheque [ Efectivo

Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - PA.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9

Sistema Nacional de Recaudo

15. Liquidacion Privada (gl vaior cebe 5.000
-, & ser aproximado al maltiplo de 1.000 mds cercano) Y
Banco de Bog
16. Interes de Mora (&1 vaior dete ser 6.000
Banco Agrario aproximado al multiplo de 1,000 mas cercano) :

17. Total Pagado (e valor deve ser

aproximado al maliplo de 1.000 mas cercano) 11,09

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 el representante legal y contador publico o

revisor fiscal en los casos que exista obligacion fiscal de tenerlo)

Declarante “2 A on L.
Nombre A -
Identificacion K

Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre
Identificacion Identi ion
Nimero TP Namero TP

[T

8020)0000350691(8020)00396373571 501 (3900)000001 1000(86)20190726
Imprima TRES (3) copias. 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
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9/7/2019 Formato de Recaudo

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO Q

FONTUR @ PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR
SES—— LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX

Frtuaria Convminans 0 Comeron Enenst § A

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Aio Trimestre Fecha del Pago
HOTEL BRISAS DEL LOANY OnNT. @cc [Jce No. 39637357 2015 2 (aaaa-mm-dd)
5.Telefono del
4, Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 2019-07-26
CALLE 5 NUMERO 10 - 107 3104814354 ORTEGA TOLIMA
12.Base Gravable.(si se trata de
7. Nombre del Establecimiento | 5N Registro 9; Clase $0.cludado 11. Departamento igm%;w';iw;bﬂ saor dobe ser
cercano)
HOTEL LAS BRISAS DEL LOANY 38936 01 ORTEGA TOLIMA 3,000,000
14. Total Base Gravable. (si se rata
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser 3,000,000
‘aproximado al maltiplo de 1.000 mas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo 15. Liquidacion Privada (g1 valor debe 7.000
2 = % ser aproximado al mUltipk de 1,000 mas cercano) '
& cheque [ Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (€l vaior debe ser 8,000
Banco Agrario aproximado al moliplo de 1.000 mas cercano) v
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (& vaior deve ser 15,000
aproximado al maltiplo do 1.000 mas 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 el representante legal y contador publico o
revisor fiscal en los casos que exista obligacion fiscal de tenerlo)

Declarante (~2 A Garian L. Revisor Fiscal Contador
Nombre LGovlo~s U Nombre Nombre
Identificacién Identificacion Identificacion

Numero TP Numero TP

(415)77093

98888487(8020)0000350694(8020)00336373571502(3900)0000015000(96)20180726
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
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9/7/12019

FONTUR (33

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

Formato de Recaudo

LEY 1558 - 2012

FIDUCOLDEX

Frivcinrs Cowmbians oo Comaron B § A

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
HOTEL BRISAS DEL LOANY Nm. Sleg BlcE No. 39637357 2015 3 (aaaa-mm-dd)
5.Telefono del
4, Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 2019.07-26
CALLE 5 NUMERO 10 - 107 3104814354 ORTEGA TOLIMA
12.Base Gravable.(si se vata de
8. N°, Registro 9, Clase 10.Ciudad o in ionale deb
7. Nombre del Establacimlento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 11;Departamento a.f&"n%a%”? °.5\‘m5§4°°' ov:bwr.oo% ems:;
©Orcano)
HOTEL LAS BRISAS DEL LOANY 38936 01 ORTEGA TOLIMA 3,500,000
14. Total Base Gravable. (si s trata
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser 3,500,000
aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
Sistoma Naclonal de Recaudo 15. Liquidacion Privada (& valor debe 9,000
2 . ser aproximado al miltiplo de 1.000 mas cercano) ’
(= cheque [ Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (€l valor debe ser 10,000
Banco Agrario aproximado al mUltiplo de 1.000 mas cercano) )
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - PA.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (& vaior ceve ser 19,000

aproximado al maltiplo de 1.000 mas cercanc)

18. Nomb

Declarante
Nombre
Identificacién

y Firmas (De

(e A Garien L.
- <3 L%

con el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de personas juridicas la declaracion privada debe estar firmada por el representante legal y contador piblico o
revisor fiscal en los casos que exista obligacion fiscal de tenerlo)

Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre
Identificacion Identificacion
Numero TP Numero TP

~ JIFTIIRT R

838487(802

8020)00396373571503(3300)0000019000(96)20190726

Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2, Flduclarla 3. Chente

Il

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
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9/7/2019

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

FONTUR

coLOMBIA

Formato de Recaudo

LEY 1558 - 2012

7
FIDUCOLDEX

Frtviaris Combiant de Comrcn Evienic § A

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
HOTEL BRISAS DEL LOANY N Blec e No. 39637357 2015 4 (aaaa-mm-dd)
4. Direccion del Aportante S ietono gl 6. Ciudad 6a. Departamento o
CALLE 5 NUMERO 10 - 107 3104814354 ORTEGA TOLIMA
o 12.Base Gravable.(si se taa de
7. Nombre del Establecimiento B&:l:_nglstro %.CI?S? 1&"”"“" 9 11. Departamento “":"o';:;d"v”:"":"“u"';;o" 6:"“: ;’c‘g"m':;
cercano)
HOTEL LAS BRISAS DEL LOANY 38936 01 ORTEGA TOLIMA 3,800,000
14 Total Base Gravable. (si se va
13. Forma de Pago resos operacionales el valor debe ser 3,800,000
wlmdmdu al méltiplo de 1.000 més cercano)
i ci R
Sistema Naclonal de Recaudo 15. Liquidacion Privada (i vaior debe 9,000
- ser aproximado al mftiplo de 1.000 mas cercano) *
£ cheque [ Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (&1 vlor deve ser 9,000
Banco Agrario aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano) '
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - PA.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (ei vaior ceve ser 18,000

aproximado al maliplo de 1.000 mas cercano)

revisor fiscal en los casos que exista obligacion fiscal de tenerlo)

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

indo se trate de personas juridicas la declaracion privada debe estar firmada por el representante legal y contador publico o

Declarante len A Garron s Revisor Fiscal Contador
Nombre S Qr2own . Nombre Nombre
Identificacién (3 259 Identificacion Identificacion
Numero TP Numero TP
8(8020)00336373571504(3900)000001 8000(96)20190726
Imprima TRES (3) coplas. 1 Banco 2 Flduclana 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
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