171712019

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

FONTUR
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co

Formato de Recaudo

7

LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX
* Quotrs Cotmpeng de Comeryis Dedet 3 A
1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
GIRALDO DE PELAEZ JULIA ROSA NIT. . CC | CE No. 43130001 2019 1 (aaaa-mm-dd)
4. Direccion del Aportante SAWow- Sel 6. Ciudad 6a. Departamento
Aporta 2019-07-03
AUTOPISTA MEDELLIN BOGOTA VEREDA SAN
LORENZO 8340553 COCORNA ANTIOQUIA

12.Base Gravable.(si se rata de

S P 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o ingresos operacionales el valor debe
1, del Estable Nal, Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamento qmm)lﬂo al miftiplo de 1.000 ;
HOTEL DONA JULIA COCORNA 47494 01 COCORNA ANTIOQUIA 1,450,000

14, Total Base Gravable. (si se raia
13. Forma de Pago de ingresos ol valr debe ser 1,450,000
N i |d.R d Winﬂwbd-1m0m‘smn)

Sistema Nacional de Recaudo {45 | jquidacion Privada @ vekr seoe =

ser aproximado gl makiplo ds 1.000 mas cercano) o

Cheque  Efectivo Banco de Bogota *
16. Interes de Mora (! vaior debe ser 0
Banco mﬂo andnﬂlipbdn.nwnﬂmmn)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - PA

FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 9006491189 17. Total Pagado (i vebr debe ser 4,000

sprodmado al moRiplo de 1.000 mds cercano)

& wmdmmmwawmmymuanuo

18. Nombr':yFlmu(DcnmlwnﬁdadmdmbsddDwemwana 2007 cuando se trate de p Mdm" !
mwrsulmbsmqmaxmwlwdéu fiscal de lenerio) -
-
Declarante ]« ¢ ‘o Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre ¢ Nombre
Identificacién \dentificacion Identificacion
Numero TP Numero TP

¢330l ———
faka lopa Gecalds -

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

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
o) -

Pagar Liquidacién por PSE

4

mié, 17 jul 2019
Nombre o Razon Social del Aportante D Identificacion rimestre
GIRALDO DE PELAEZ JULIA RO = 1 .
L 2 SA 33130001 2015 l 1 Fecha de liquidacion
Direccion del Aportan - Teléfono Ciudad 6b. Departamento
LORERID N 8340553 c
i S OCORNA ANTIOQUIA 2136103
mmw Z Clase Estab, Ciudad Departamento Gravable(S|
DONA JULIA COCORNA | 47494 01 COCORNA ANTIOQUIA e )
1,450,000
T
otal Base Gravable 1.450.000
|Uiquidacion Privada- 4000
Interes de Mora 0
Total a Pagar 4,000
Fecha limite de Pago | 2019-07-03

La fiquidacion #347201 ya ha sido pagada.
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CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO
PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

o

LEY 1558 - 2012 F1 DUCOLDEX
P dvutre Culoreeny de Coamer(h Later
1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
GIRALDO DE PELAEZ JULIA ROSA NIT. cc  cEg No. 43130001 2019 2 (aaaa-mm-dd)
4, Direccion del Aportante Soug del 6. Ciudad 6a. Departamento
2019-07-03
AUTOPISTA MEDELLIN BOGOTA VEREDA SAN 8340553 COCORNA ANTIOQUIA
LORENZO
12,Base Gravable,(si se tata de
P 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o Mmoot
TN del Estab Nal, Turismo | Establecimiento Municipio 11. Departamento -—m)m o miigo de. 1.000 mda
carcano)
HOTEL DONA JULIA COCORNA 47494 01 COCORNA ANTIOQUIA 1,600,000
14. Total Base Gravablc (sl se 1rata
13. Forma de Pago de ingresos bperacionales el valr debe ser 1,600,000
Nocl 1deR " aproximado of muliplo de 1.000 més cercano)
Sistema Nacional de Recaudo  I'y¢ | iquidacion Privada (i vai ceve Py,
- ser aproximado al moktiplo ds 1.000 mds cercano) ‘
Cheque  Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (€l valor debe ser 0
Banco Agrarlo aproximado al miliplo de 1.000 mas carcano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 ' 17. Total Pagado (i vlor deve ser 4,000
P sproximado al mUltiplo de 1.000 més cercano)

Wenifcacin 4313:0123—/_:
\

;J,»r

18. Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de persp
revisor fiscal en los casos que exista obligacion fiscal de tenerio)

Dedavanla J"hc Q‘SQ ‘5 T} é.’J‘é ﬁ

privada debe estar firmada por el representante legal y contador piblico o

Jur la

Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre
Identificacion Identificacion
Numero TP Nimero TP

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

~ ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO

Pagar Liquidacion por PSE

mié, 17 jul 2019
Nombre o Razon Social del Aportante Documento de Identificacion Ao Trimestre Fect Higuid
GIRALDO DE PELAEZ JULIA ROSA 43130001 2019 2 e
Direccion del Aportante Teléfono Ciudad 6b. Departamento .
LORENZO 8340653 COCORNA ANTIOQUIA BRars
Nombre del Establecimiento N°. RNT Clase Estab. Ciudad Departamento Base Gravable($)
HOTEL DONA JULIA COCORNA 47494 01 COCORNA ANTIOQUIA 1.600.000
Total Base Gravable 1.600.000
Liquidacion Privada 4000
(interes de Mora 0
Total a Pagar 4,000
Fecha limite de Pago | 2019-07-29

La liquidacion #347204 ya ha sido pagada. 3



