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Formato de Recaudo

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

LEY 1558 - 2012

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Afio Trimestre Fecha del Page
LA RECETAY CIA 5AS CINIT. LJeC S icE Moo 811034562 2019 1 (aaaa-mm-dd)
. 3 S.Telefono det .
4, Direcclon del Aportante 6. Cludad fa. Departamento
P Aportanta P 2019-04-26
CR41164 4486860 MEDELLIN ANTIOQUIA
. 12.Base Gravable.si se trata g0
il 8. N°. Registro 9. Clase 10.Cludad o ingresas aparacionalas el valor deba se
7- Nombre del Establecimiento Mal Turlsmo |  Establecimiento Municiple 11. Departamento seronado i mifige da 1000 et
Cercanc,
It FORNO LLERAS 22840 14 MEDELLIN ANTIOQUIA 258,771,000
14, Total Base Gravable, (s s trats
13. Forma de Pago de ingresos operacicnales o valor debe ser 259.?71 ,000
aproximado gl miiltiplo de 1.000 més carcans)
Sistema Nacional de Recaudo o -
15. Liquidacion Privada (gl valor debe 390,000
. . . ser aproximada al miftiple de 1.000 més carcana) !
: Chegue - Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (= valor depe ser 5
Banco Agrario aproximado al multiplo de 1.000 mas carcana)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoidex - P.A,
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900643115-8 17. Total Pagado @ wior dove sor 390,000
aproximade al moitiplo da 1,000 mas carcang}
taggur
18. Nombres v Firmas/(De conformidad con el articulo & del Decreto 1038 de 2067 cuanda se trals g s juridicas |a declaracién arivada deba estar firmada por ef reprasentanie legal v contador piblico a
revisos figcal en los casos bhligacion fiscat de tenerlo)
Declarante s § . Revisor Fiscal a Gontador £, ./ i
Nombre = HEYS Vs § A Nombre ; "’g;-‘u:* Nombre
Identificacion [ DR ﬁ Identificacion tdentificacién
Nogmero TP Ngmero TP T
(4145)77054995988487(80200000330588{8020Y0811 0345521 801 (3802)G000380000{95) 201 50430
Emprima TRES (3) coptas: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
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