Formato de Recaudo
20/1/2020

ooqu_mco_oz PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO

" 7
j - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR
mozma::aw ® PATRIMONIO AUTONOMO _._M“ s 2011 m—ccno—kcmx

1.Nombre o anOMOn_m_ del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
JUAN MIGUEL VARGAS MENDIVELSO NIT. LJcc . cE No. 79751043 2019 2 (aaaa-mm-dd)
4. Direccion del Aportante S.Jelefonc del 6. Ciudad 6a. Departamento 2
Aportante ’ 2020-01-20
AV 4N #7N 46 3163377444 CALI VALLE DEL CAUCA
S NN 5 o Eiia 12.Base Gravable.s s«
7. Nombre del Establecimi - N . Registro - Clase -Cludad o nNgresos operacionales ef ualor
SEEERIG Nal. Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamento e~ Tmu
rcano)
COLOMBIAN BIKE ROADS 68566 03 CALI VALLE DEL CAUCA
14. Total Base Gravable. (s se ia
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser
aproximado al multiplo de 1 000 mas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo S .
15. Liquidacion Privada (gi vaior sabe
. ser aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
Cheque Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (=i vaior debe ser
WNJOO >Q_‘N10 aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado & vaior eve ser 0
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 lrate de personas juridicas la declaracion

P

privada debe estar firmada por el representante legal y contador pubies o
revisor liscal en los casos gue exista obligacion fiscal de tenerlo)

Declarante Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre Nombre
lIdentificacion Identificacion Identificacion
, B Namero TP Numero TP
| | M it “v ‘ 1
W ”, _ v
_ | w
”, (415)7709998888487(8020)0000408043(80 2000079751 04 31 Q0 2(3900) 00000000006 20200120
| Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente . . R o
M ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO ,

R
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1 Zo_:US o _nmno: Social del Aportante

Formato de Recaudo

LEY 1558 - 2012

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

/

7

FIDUCOLDEX

2. Documento de Identificacion 3. Ano Trimestre Fecha del Pago
JUAN MIGUEL VARGAS MENDIVELSO JNiT Llcc _lcEe No. 79751043 2019 3 (SERTIvAd)
4. Direccion del Aportante Scetenaldal 6. Ciudad 6a. Departamento ~
Aportante : 2020-01-2
AV 4N #7N 46 3163377444 CALI VALLE DEL CAUCA
8. N°. Regist e 10.Ciudad 12.Base Gravable.s
7. Nombre del Establecimi - N°. Registro . Clase .Ciudad o INGresos operaconales el
SIsne Nal. Turismo Establecimiento Municipio i REparaments Spigeoco & musiDio; oe ’
cerscano)
OLOMBIAN BIKE ROADS 68566 03 CALI VALLE DEL CAUCA 357,000
13.F 14. Total Base Gravable. (s se rat o
- Forma de Ummo de ngresos operacionales el valor debe ser 357,000
aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)

Favor

FIDUCO

— Cheque Efeclivo

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

Sistema Nacional de Recaudo
Banco de Bogota

Banco Agrario

15. Liquidacion Privada (e vaior gene

ser aproximado al multiplo de 1 000 mas cercano)

16. Interes de Mora (i vaior deve ser

aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)

o

17. Total WDQNQO (El valor debe ser

aproximado al multiplo de 1 000 mas cercano)

1 m ZO..:U_‘wm y Firmas (De conformidad con el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de

personas juridicas la declaracion privada debe estar firmada por el representants legal
= r fiscal en los casos que exista obligacion fiscal de tenerlo)

Revisor Fiscal

Contador
Nombre Nombre
Identificacion Identificacion
Numero TP Namero TP

TN

(415)77099988688437(8020)0000408062(R0Z0M0797 510811 Y
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente

L

y contador pubiice o

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO Red

AT L R
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2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
, 2019 4 (aaaa-mm-dd)
JUAN MIGUEL VARGAS MENDIVELSO JNT Ulec Cc.E No. 79751043
s . 5.Telefono del . i
4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 2020-01-20 ,
AV 4N #7N 46 3163377444 CALI VALLE DEL CAUCA
12.Base Gravable.s s 25 o
Baas 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o INQresos operacionales e salor gebe sar
7. o 11. Departamento Y wliiole’ e 1 .
Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio ep HHHWP 3l multplo 3 W00 mas |
COLOMBIAN BIKE ROADS 68566 03 CALI VALLE DEL CAUCA 449000
14. Total Base Gravable. (s se rais P
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor depe ser 449000
3proximado al multiplo de 1 000 mas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo o g
15. Liquidacion Privada (e vaior seve 1.000
. ser aproximado al mulliplo de 1 000 mas cercano)
Cheque .  Efectivo Banco de Bogota

Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - v>
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9

— .

Jm. Nombres y Firmas (De

visor fiscal en los casos qQue exista obligacion fiscal de tenerlo

)
Declarante

Nombre
lidentificacion

Banco Agrario

conformidad con el ariculo 6 del Decreto 1036 de 2007

16. Interes de Mora & o debe ser
aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)

(=]

—_— 000000 ]

Revisor Fiscal

Contador
Nombre Nombre
Identificacion ldentificacion
Namero TP Numero TP
3 %388%?2@%988.5%380M_@ Ba 43 ﬁﬁw
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente

17. Total Pagado ¢ vae deve ser

aproximado al maltiplo de 1 000 mas cercano)

uando se lrate de personasg juridicas la declaracian Pnvada debe estar firmada por el representante leqal y ¢
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ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRA UITO
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