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LOLOMBIA

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

LEY 1558 - 2012

Formato de Recaudo

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de ldentificacion 3. Aiio Trimestre Fecha del Pago
FUNDACION BIOLOGICA AROMA VERDE LONIT. Lice i c.e No. 900177758 2019 2 (aaaa-mm-dd)
. ’ 5.Telefono del i
4. Direccion del Aportante Aportants 6. Ciudad 6a. Departamento S
CALLE 125 NO.21A-70 OF303 3108758343 BOGOTA, D.C. BOGOTA
; - 12.Base Gravable.si se trata de
o 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o ingres ciorales &l -valor debe &
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamento agrocxig'lsad?e; ’Z?En?f,me én o;.cueoem:;
cercane)
FUNDACICN SE%B%G'CA AREINR 33326 03 BOGOTA, D.C. BOGOTA 19,065,000
FUNDACION BIOLOGICA AROMA
VERDE GUAINIA 59732 03 INIRIDA GUAINIA ) 0]
14. Total Base Gravable. si se vata
13. Fonma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser 19,065,000
aproximade al multipie de 1.000 mas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo SR :
15. Liquidacion Privada (gl valor debe 48,000
N i " ser aproximiade al multiple de 1,000 mas cercano) 4
... Cheque .. Efectivo Banzo de Bogota
16. Interes de Mora (& valor debe ser 0
Banco Ag rario aproximado al muitiplo de 1.000 mas cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A. '
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado e vator deve ser 48.000
aproximado al multiplo de 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 declaracién privada debe cstar firmada por el representante lega! y contador publico o
revisor fiscal en los case‘-s que exista ob]xgqmon fiscal de tenerio)

e u‘wm,@w 4
Declarante ?Lﬂm)ﬂlﬂ-ﬁ{/m}‘i& Revisor Fiscal Contador = .
Nombre Ligi&r PERet Braldo Ospina Nombre Nombre Martha Elena Duque Lopez
Identificacion 52.082.354 Identificacién Identificacién 42 106.819

Numere TP Numero TP £9196-T.

R RMIR

(415770930883 8848f(SD.LO:IGOBDJBEMS(SFI“[])UQBM 777581802(3800)0000048000(36)201 3080
imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO




