CONTR( JCION PARAFISCAL CON DESTINO AL’ JRISMO

LEY 1558 - 2012

PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

 FIDUCOLDEX

“| 1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Aiio Trimestre
_ e Fecha del Pago
W ALIMENTOS TIPICOS S.AS. NIT. c.c cp [No-801004555 2019 2 (aaaa-mm-dd)
3 " 5.Telefono del s
4. Direccion del Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento
c portan Aportante e 2019-07-11
P. DEL CAFEET.2L.5 7417423 MONTENEGRO QUINDIO
12.Base Gravable.(si
S 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o sé tala  de ingresos
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimicsito Municipio 11. Departamento Mwwwﬂwmwmmm_ N_E,_\w__mm mmvw%%m
mas cercano)
SABOR DE MI TIERRA 14413 10 MONTENEGRO QUINDIO 94,117,000
COMIDA TIPICA SABOR DE M 14414 10 MONTENEGRO QUINDIO 107,775,000
TIERRA
CARNES Y AREPAS AL CARBON 14417 10 MONTENEGRO QUINDIO 88,017,000
14. Total Base Gravable. (sise
13. Forma de __ummo trata de ingresos operacionales el valor debe 289,909.000
= " ser aproximado al mltiplo de 1.000 mas ; i
Sistema Nacional de cercano)
15. Liquidacion Privada (El
xmom:ﬂ—o valor amcm ser aproximado al multiplo de m_.wm_ODD
“. ,.,. ] 1.000 mas cercano)
Cheque Efectivo Banco de Bogota 16. Interes de Mora (el valor debe
ser aproximade al mdltiplo de 1.000 mas 0
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P A B rerel o)
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 RRGSS D 17. Total Pagado (e vaior debe
ser aproximado al multiplo de 1.000 mas 435,000
cercano) ]

I
jm. Nombres y Firmas (De conformidad con

el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de
|contador publico o revisor fi

personas juridicas
scal en los casos que exista obligacion fiscal de tenerlo)

la declaracion privada debe estar firmada por el representante legal y
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