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Bancolombia

Patrimonio Autonomo Fondo Nacional del Turismo

Pago realizado por: LUZ DAMARIS ORDONEZ HERNANDEZ

Nro. de factura: 360985

Descripcion del pago: Pago Lig No.360985 A?0 2019 Trim. 2.

Nro. de referencia: 192.168.2.10

Nro. de referencia 2: IDC

Nro. de referencia 3: 64548278

Fecha y hora de la transaccién: Viernes 26 de Julio de 2019 02:57:09 PM

Nro. de comprobante: 0000012448
Valor pagado: $ 128,000.00
Cuenta: *******2084

Bancolombia S.A.




CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO

2
FONTUR ﬂ“ PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR J
TR — LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX

-

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Afo Trimestre Fecha del Pago
ORDONEZ HERNANDEZ LUZ DAMARIS NIT Llcc C.E No. 64548278 2019 2 (a@aa-mm-dd)
. g 5.Telefono del "
4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento G
SECTOR PUERTO VIEJO 3008147902 COVENAS SUCRE
12.Base Gravable.isi se trata de
) 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o racionales el valor d
7. Nombre del Establecimiento Nal, Turismo Establecimisito Municipio 11. Departamento ok o nop ot
cercano)
CABANA VILLA TOTO 15842 02 COVENAS SUCRE 51,395,000
14. Total Base Gravable. (si se vas
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser 51,395,000
aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo e :
15. Liquidacion Privada & vaior deve 128 000
L, ser aproximade al multiplo de 1.000 mds cercanc) '
Cheque Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (g valor debe ser 0
Banco Agrarl'o 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 (i vaier debe ser 128,000
aproximado al miltiplo de 1.000 mas cercana) .

18. Nombres y Firmas (De conformidad el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de personas juridicas la declaracion privada debe estar firmada por el representante legal y contador publico o

revisor fiscal en lo; 0 que mngadé | fiscal de tenerlo)
) :
Declarante aﬂf - / Revisor Fiscal

2f Contador
Nombre Ve Dama i § Ordonr: é{f{/y%blcmbre Nombre
Identificacidn = c Identificacion ldentificacion
/ < = Numero TP Numero TP

Il I}

(415)7709398808487(8020)0000360965(8020)00645462781 902(3800)0000128000(96)20190729
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO




