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

FONTUR .

&

CQI.OMIIA
LEY 1558 - 2012 FIDUCOLD
1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de ldentificacion 3. Ailo Trimestre
CORPORACION SEDECOM NIT. © c.C c.E No. 800007932 2011 4
4. Direccion del Aportante 5'19",:':;'::‘:" 6. Ciudad 6a. Departamento
CR 14 NO. 95-47 OF 204 3107506284 BOGOTA, D.C. BOGOTA
12.Base Gravable. s se wata ce
" 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o ses o vel
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamento '.';m B bt e
CORPQORACION SEDECOM 37300 06 CHIA CUNDINAMARCA 1]
14. Total Base Gravable. (Sl = v
13. Forma de Pago de Ingresos cperacionsles o valor 0
| N R g]d R d vn!inmdmmnunlnoomnmum;
ecaudo
L 15. Liquidacion Privada (& vai cese &
. ser aproximado sl multiplo de 1,000 mas cercano)
Cheque  Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (El valor debs ser 0
Banco Aﬂl‘iﬂﬂ sproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 800648118-8 17. Total Pagado (& valor deve ser 0

aproximado sl mutiplo de 1,000 mas cercano)

Declarante —— e
Nombre AndieS ” A hollS]
Identificacion [{- 2004~ D)

Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre
Identificacion Identificacién
Numero TP Nimere TP

(415)7709398888487(8020)0000371445(8020)0800007 3321 104(3900)0000000000(36) 201909827

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

A=

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
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CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO
PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

LEY 1558 - 2012

7

FIDUCOLDEX

¥ e Covntama 1 Camay

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
CORPORACION SEDECOM NIT.  cc c.e No. 800007932 2011 (aaaa-mm-dd)
< : 5.Telefono del <
4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 201 28
CR 14 NO. 95-47 OF 204 3107506284 BOGOTA, D.C. BOGOTA
. . 12.Base Gravable.si se rata de
5 B. N°. Registro 9, Clase 10.Ciudad o it clenitles o walor dab
#-Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamento soeinads ol illlo; de) 100" ria
Cercano)
CORPORACION SEDECOM 37300 D6 CHIA CUNDINAMARCA 0
14. Total Base Gravable. (si se rsa
13. Forma de Pago de ingresos cperacionales o valor debe ser 0
s 2 aproximado al multiplo de 1,000 mas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo
15. Liquidacion Privada (& valor debe 0
ser apraximado &l mdltiplo de 1.000 més cercano)
Cheque Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (E valor debe ser 0
Banco Agﬂﬂo spreximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - PA,
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 800648118-8 17. Total Pagado (@ valor debe ser 0
sprovimado al multiplo de 1.000 mas carcano)

18. Nambres y FirmasjDe confo
revisor fiscal en los casos g

Declarante
Nambre
Identificacion

Revisor Fiscal Contador L"
Nombre Nombre 2
Identificacién Identificacion az-na,!-r.'.:c C}
Numera TP Nimere TP x X AT L T

{415)7709998888487(3020)0000371443(8020)0800007 4321 103(3900)0000000000(96) 201 80928
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
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LEY 1558 - 2012

PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

4

FIDUCOLDEX

Haw e Lovedeme 1 Loy w

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
CORPORACION SEDECOM NIT. c.c c.E No. 800007932 2011 2 (aaaa-mm-dd)
4. Direccion del Aportante 5'1:;:':::':" 6. Ciudad 6a. Departamento 201 27
CR 14 NO. 95-47 OF 204 3107506294 BOGOTA, D.C. BOGOTA
12.Base Gravable.s ss rata de
—— P 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o ngresos operscionsles o velor debe Ser
7. edelE = Nal. Turismo Establecimiento Municipio As0spatimnanto lﬂ"“'"“"’" 8 milipla de 1.000 mis
cercano’

13, Forma de Pago

Cheque Efectivo

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

Sistema Nacional de Recaudo
Banco de Bogota

Banco Agrario

14, Total Base Gravable. (si se vaia
de Ingresos operacionales e valor debs ser

sproximada al multiplo de 1.000 més cercana)

15. Liquidacion Privada (el valor debe

sar aproximado al mittiplo de 1.000 mas cercano)

16. Interes de Mora (& valor debe ser

aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)

17. Total Pagado @ vaio debe se

sproximado al mditiplo de 1.000 mas cercano)

Declarante
Nombre
Identificacion

Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre
Identificacion Identificacién
Nimero TP Numero TP

(415)7709938888487(8020)000037 14 21(8020)08000079321102(3900)0000000000(96) 201 90927
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO




CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO J

FoN'uR @ PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR
SRR N— LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX

Constiand 18 Lommon Lomrag § &

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
CORPORACION SEDECOM NIT.  cc C.E No. 800007932 2014 3 (aaaa-mm-dd)
4. Direccion del Aportante 5‘1';:’::;:" 6. Ciudad 6a. Departamento o0 o
CR 14 NO, 85-47 OF 204 3107506284 BOGOTA, D.C. BOGOTA
- " 12.Base Gravable.si sz trata de
7. Nombre del Establecimiento | SN Registro | 9. Clase i 11. Departamento RIS oruinaies o e e o
cercanc)

14, Total Base Gravable. (s se raw
13. Forma de Pago de Ingresos cperacionales o valor debe ser 0
aproxim

ado al multiplo de 1.000 més cercana)
Sistema Nacional de Recaudo

15. Liquidacion Privada (& vaior cebe null
. ser aproximado sl muttplo de 1.000 mas cercano)
Cheque  Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (& valor debe ser null
Banco Agrarlo sproximado al multiple de 1.000 mas cercana)

Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.

FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-8 17. Total Pagado @ veiur dete s null
aproximado al mihiplo de 1.000 mas cercano)

18. Nombres y Firmas (D

5 con eléfticulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de personas juridicas la dsclaracién privada dsbe estar firmada por el representante | y contador publica o
revisor fiscal en los casos que A L0

s s

Declarante Revisor Fiscal Contador

Nombre Nombre Nombre

Identificacion Identificacié Identificacién L
Numero TP Ndmero TP -

(415)7709398898487(802M0000371476(8020)0800007 9321 403(3900)nuill(96) 20190928
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO




CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO

FO"'“R e PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR J
COLOMBIA n
LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX
1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de ldentificacion 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
CORPORACION SEDECOM NIT. cc  c. No. 800007932 2014 2 (aaaa-mm-dd)
. 5.Telefono del .
4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 5010:08-27
CR 14 NO. 95-47 OF 204 3107506294 BOGOTA, D.C. BOGOTA
. 12.Base Gravable.;si ss tata de
5 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o ingresos operacionales o valor debe s
1. Nombee:del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamenta u‘::;m’auo a muliplo de 1.000 mas
i 0|
CORPORACION SEDECOM 37300 06 CHIA CUNDINAMARCA 0
14. Total Base Gravable, (si se rata
13. Forma de Pago de ingresas operacionales el valor debe ser 1]

sproyimado al multiplo de 1.000 mas cercano)

Sistema Nacional de Recaudo

15. Liquidacion Privada (& valor debe 0
- ser apraximado al multiplo de 1.000 més cercano)
Cheque Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (& valor debe ser 0
Banco Ag rario aproximada al multiplo de 1.000 mas carcano)

Favor girar cheque a nombre de Fiducaldex - PA.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900648118-9 17. Total Pagado (@ wio deve ser 0
aproximado al muitiplo de 1.000 mas cercano)

Declarante Revisor Fiscal Contador o ]

Nombre Nombre Nombre NAZaLcY Seopg

Identificacion Identificacién Identificacién (C. ], 2Ll g3
Numero TP Nimero TP & 1Y

(415)7709998888487(802M0000371474(2020)08000079321 402(3900)0000000000(96) 20190927
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO




CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO

Fo“'un g PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR J
s LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX

=m0 1 Cameid Loterse §

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de ldentificacion 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
CORPORACION SEDECOM NIT. | cc c.E No. 800007932 2014 1 (aaaa-mm-dd)
4. Direccion del Aportante S.I:;:f:::‘:el 6. Ciudad 6a. Departamento o P
CR 14 NO. 95-47 OF 204 3107506294 BOGOTA, D.C. BOGOTA
= 12.Base Gravable.si se vaia de
7. Nombre del Establecimiento !Nl:‘.._ll_izgiﬂro E SL..Cl,asg " 1:3:;;:?0" 11. Departamento ';E'o';,f r":':“m‘;o‘ :"::0“0""3
cercano!
CORPORACION SEDECOM 37300 06 CHIA CUNDINAMARCA 0
14. Total Base Gravable. (s s vsu
13. Forma de Pago de ingresos cperacionales e valor debe ser 0
. sprovimado al muliplo de 1,000 méas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo 15, Liquidacion Privada (g valor debe 0
ser aproximado al malfiplo de 1.000 més cercano)
Cheque Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora & vaior debe ser 0
Banco Aguﬂo aprovimada al miitiplo de 1.000 més cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - PA,
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 500648119-8 17. Total Pagado (@ valor debe ser 0
spravimada al muRtiplo de 1,000 mas carcana)

18. Nombres y Firmas JPe conformjdad cop el an!cula 6 dal Decreto 1035 de 2007 cuando se trate de personas [Uridicas la declaracidn privada debe estar firmada por el representante leggly contadar pdblico o
revisor fiscal en los casos quffexista obligdcién gfca

Declarante —— Revisor Fiscal Contador

Nombre RAaaeS AT Nombre Nombre

Identificacién (1- 720 - () Identificacién Identificacién
Nimero TP Ndmero TP

(415)7709998888487(8020)0000371468(38020)0800007 3321 401 (3900)0000000000(96) 20180927
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO




