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LEY 1558 - 2012

, 1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Afo
. Trimestre Fecha del Pago
MAP TRAVEL SAS AN UJec JcE No. 901050466 2019 1 (aaaa-mm-dd)
: : 5.Telefono del
4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento
2019-08-15
CRA 15 # 122-45, OFICINA 207 3203499487 BOGOTA, D.C. BOGOTA
) ° . f 12.Base Gravable.isi s= vata ¢o
7. Nombre del Establ : 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o i ot
abiecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamento :3;:?:;:0 al mi:;:ﬁg; o
cercano)
MAPTRAVEL 48205 03 SABANETA ANTIOQUIA 25,512 000]
14, Total Base Gravable. (si se trata
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor d‘e: ser 25,512,000
aproximado al maltiplo de 1.000 m3s carcano)
Sistema Nacional de Re
caude 15, Liquidacion Privada (e vaior cebe \
e . N ser aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
i Cheque !-! Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (! valor debe ser 5.000
Banco Agrario aproximado al muttiplo de 1.000 mas cercana) i
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (el valor deve ser 71,000
aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano) '

revisor fiscal en los casos que exista obligacion fscal[ e tenerlo)

Declarante
Nombre
\dentificacién

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 estar firmada porfel repe

rsentante legal y contador pibiicc o

oy

Revisor Fiscai

Contador il
Nombre Nombre Casl 4 Gor1=2 £.
Identificacién Identificaciéon oldo qHE£
Nimero TP Numero TP 465.92\-T

UM

§)7709398858487(3020)000036%1 54(8020)0901 0504661 901(3900)000007 1000(36)20130818
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2, Fiduciaria 3. Cliente
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ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
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f 1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de ldentificacion 3. Afo Trimestre
— - Fecha del p
! MAP TRAVEL SAS CONT. Cice LLcE No. 801050466 2019 2 (3a2a-mm-ad)
4. Direccion del 5.Telefono del .
F ireccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento ——
' CRA 15 # 122-45, OFICINA 207 3203499487 BOGOTA, D.C. BOGOTA Rt
- 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o 12.Base Gravabl
7. bre del Estableci £ i able.s: o
I Komare ablecimiento Nal. Turismo | Establecimiento Municiplo 11. Departamento esos cosacinaies o e
cercarg) Ultolo de 1000 m3s
[ MAPTRAVEL 48205 03 SABANETA ANTIOQUIA e
J72,0001
14. Total Base Gravable. (i sz rata
13. Forma de Pago
‘ : ) okt Ml iy 8 ool 13.772,000
Sistema Nacional de Recaudo
15. Liquidacion Privada (e vaior debe |
o o & ser aproximado al mdltiplo de 1.000 mas cercano) 34,000
LI Cheque i-i Efectivo Banco de Bogota
: 16. Interes de Mora (€l valor debe ser
Banco Agrario aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano) 0
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A. -
17. Total Pagado (& valor debe ser i
,00C

, FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9

aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)

18. Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo 6 del Decreto 1036

revisar fiscal en los casos que exista obligacién fiscal de erlo)

Declarante
Nombre
Identificacion

D270 A

e 2007 cuando se trate de personas juridicas la

declaracion privada debe estar firmada por

I?eprTav!an(a legal y contacor pudlice o
M-L \

MR

(415)7709593888487(8020)00003681 55{8020)0901 0504661902(3200)00
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente B
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31/10/2019 Formato de Recaudo
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CONTRIBUCION PARAFlSCAL CON DESTINO AL TURISMO )
F ON TUR ! § ! PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR -J
COLOMBIA
LEY 1565 - 2012 IIDUCOLDEX
e Srie th e
L 1.Nombre o Razon Social del Aportante ] 2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre Fecha del P
- echa del Pago
l MAP TRAVEL SAS Bwnr Oce Bee No. so1050486 2019 3 (aaaa-mm-dd)
i 5.Tel | : =
[ 4. Direccion del Aportante lfpf)fr(t,::(ge 6. Ciudad 6a. Departamento 20191101 |
| CRA 15 # 122-45, OFICINA 207 3203499487 BOGOTA, D.C. BOGOTA
3
i 8. N°. Registro 9. Clase jZ.Base 'Gr_avable.\s;‘ e rata le' |
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento 1&3:“;32‘1’00 11. Departamento e e Mo sl o Il
X cercanc)
MAPTRAVEL 48205 03 SABANETA ANTIOQUIA 3697.000]
. ‘ ¢ 14. Total Base Gravable. (si
13. Forma de Pago de ingresos oper:cmnales el valor de: ":: 1 - 3 (197—.'200\;
Sistema Nacional de Recaudo -
 cheque (I Efectivo Banco de Bogota
Bance Agrario .
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - PA.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9

18. Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de personas jurldicas la d a_[a;l
revisor fiscal en los casos que exista obligacion fiscal de tenerlo)

Declarante Wﬁg

Revisor Fiscal Contador
dentiic _ng % 5 ;25 % Nomt_)re i :\ézwl?frgacién . l
Identificacion 25 = ﬁf&tﬁg&?g’" Idanificaciy
’
Il t N
(415}7709998888487(80"0)0000385388(8020)0901 050466 U 91101 i
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Flduciaria 3. Cliente 4/4
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