10/1/2020 Formato de Recaudo

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO

FoNTuR 6 PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR y J
e LEY 1658 - 2012 ' FIDUCOLDEX

Frbutianis Cosmlaind da Cormttin Eatpiint §.A

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
PLAYA CABRERO S§.A.S Cint. D ce ClgEe No. 901255019 2019 4 (aaaa-mm-dd)
1 5.Telefono del i
4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 2020-01-30
BRR CABRERO CR 1 41 202 3222163252 CARTAGENA BOLIVAR
2 . 12.Base Gravable.(si se trata de
8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o ngresos operacionales el valor debe sel
T Nambreds) Establecimisntc Nal, Turismo Establecimiento Municipio 11 Peparamento :agr'a;?:?dop S mikiglo e 1000 mas
Gercano,
PLAYA CABRERO S.A.S. - HOTEL
GEMA TOURS TRIBUTE 77751 01 CARTAGENA BOLIVAR 556,354,000 7

14. Total Base Gravable. (si se trata
de ingresos operacionales el valor debe ser 556,354,000
aproximada al miltiplo de 1,000 mds cercano) i

13. Forma de Pago

: SistemaiakionaldmRecalido 15. Ligquidacion Privada (el vator debe

’ : 1,391,000
ser aproximado al maltiplo de 1.000 mds cercano)
) cheque . Efective Banco de Bogota
16. Interes de Mora (el valor debe ser 0
Bﬂnco Agrario aproximado al miltiplo de 1.000 mas cercana)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (i vslor debe ser 1,391,000

aproximada al miltiplo de 1.000 mas cercana)

18. Nombres y Firmasj(De ¢ rmidad con el articulo € del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de personas juridicas la declaracion privada debe estar firmada por el representante legal y contador piiblico o

revisor fiscal en los casos exi jacion fiscal de tenerlo) ) \
Declarante Revisor Fiscal Contador ‘\'U img Me‘(n‘ﬁﬂ .
Nombre Ju GALCEGO RODRIGUEZ Nombre Nombre NORMA MIREYA ALEMAN AREVALO
Identificacion  _101442213F Identificacién z X Identificacién 52003835

5 Numero TP Nimero TP 238507-T

VIR

(41 5)7709995888487(8020)0000400395(8020)0901 25501 91 804 (3900)0001 391000(96)20200130
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO

https://apps.fiducoldex.com.co/JasServer/MainGate ?jasws=05228jassrv=cms&jasst=web&jasei=load Template&jasapp=fdxturismoé&jastpl=recaudoprin... 1/1




FONTUR

coLoMBIA

Formato de Recaude

/

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

LEY 1558 - 2012

FIDUCOLDEX

Fidptiania Commabisng v Cotdercin Endiriit 6. A

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de ldentificacion 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
SANTA CATALINA DE INDIAS SAS Cimr. Elee [ClgEe No. 901188381 2019 4 (aaaa-mm-dd)
i 6.Telefono del !
4. Direccion del Aportant: . Ciudad 5
el Ap e Aportante 6. Ciudai 6a, Departamento 2020-01-30
CR 6 32 62 CL DEL CANDILEJO 3222163262 CARTAGENA BOLIVAR
2 12,Base Gravable.(si se trata de
2o 8. N°. Registro 9, Clase 10.Ciudad o i Jaa &k valor b
7. Nombre def Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamento 'u"fr':;?:uu?”;m"r:ﬁlﬁ.’ﬂ: : n;,nnener::;
cercana)

HOTEL SANTA CATALINA 62290 01 CARTAGENA BOLIVAR 1,365,003,000

14. Total Base Gravable. (si se trata
de ingresos operacionales el wvalor debe ser
aproximado al maktiplo de 1.000 més cercano)

13. Forma de Pago

1,365,003,000

SisiemaRaclonal deiecaiHe S L G Prvade s

aproximado al miltiplo de 1,000 mas cércano)

3 s g ser aproximado al moliplo de_1.000 mds cercano) 3,413,000
) cheque ' Efectivo. Banco de Bogota
16. Interes de Mora (i valor debe ser 0
Banco Agfafio aproximado al miltiplo de 1,000 mas cercana)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (& valor dose sor 3.413.000

ormidad con el articulo 6 det Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de | juridicas la decl

18. Nombres y FirmasyDe ¢ 6n privada debe estar firmada por el representante legal y contador ptblica o

revisor fiscal en los casos qu ligacidn fiscal de tenerlo)
Declarante Revisor Fiscal Contador N UMNG } 0N -
Nombre JUANY/AVIl GALLEGO RCDRIGUEZ Nombre Nombre NORMA MIREYA ALEMAN AREVALO
Identificacion 1015428137 Identificacion Identificacién 52903835

Numero TP Numero TP 236507-T

LETRTARL AT

(415)7709998888487(8020)00004 1 0408(8020)0901 1883811904 (3900)000341 3000(96)20200130
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO

/
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23/1/2020

FONTUR

coLoMBIA

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

Formato de Recaudo

FIDUCOLDEX

Frluiand Coontions ¢ Cimarcs Eoi 6 A

LEY 1558 - 2012

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de ldentificacion 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
PORTUS MANGA S.A.S O nm Clee [DoE No. 901254743 2019 4 (aaaa-mm-dd)
: : 2 6.Telefono del
4. Direccion del Aportante 6. Ciudad 6a, Departamento
Y Aportante i 2020-01-30
BRR MANGA CL 28 26 56 3222163252 CARTAGENA BOLIVAR
< 12.Base Gravable,(si se trata de
8..N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o intice Aok ol Ualna et
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamento :gr’;"m‘?;;“’;":::j:; i bt
cercano,
PORTUS MANGA-HOLIDAY INN
EXPRESS CARTAGENA MANGA 75956 01 CARTAGENA BOLIVAR 567,927,000
14. Total Base Gravable. (si se trata
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor' debe ser 567,927,000
aproximado al mdltiplo de 1.000 mas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo % n
15. Liquidacion Privada (el valor debe 1.420.000
= 5 ser aproximado al mdltiplo de 1,000 mds cercano) : A
l.J Cheque | Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (El valor debe ser 0
Banco Ag rario aproximadao al mdltiplo de 1.000 mds cercanc)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - PA.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (e vaior debe ser 1,420,000
aproximado al multiplo de 1.000 m4s cercano)

18, Nombres y Firmas
revisor fiscal en los casos quie

e con;

Declarante

idad con el articulo 6 del Decrelo 1036 de 2007 cuando se (rate de personas juridicas la declaracion privada debe estar firmada por el representante legal y contador piblico o
ién fiscal de tenerlo)

Reuvisor Fiscal Contador
Nombre JuaN oAD GAlgEGO RODRIGUEZ Nombre Nombre JENNIFER CMARGC MENDEZ
Identificacion 1015422137 Identificacion Identificacion 108865575h
Ndmero TP Niumero TP 188102-TV

QM

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

{415)7703350888487(8020)00004111 15(8020)0901254 7431904 (3900)0001 420000(96)20200130

ESTE FORMULARIQ ES COMPLETAMENTE GRATUITO

https:/fapps.fiducoldex.com.co/JasServer/MainGate ?jasws=0522&jacsid=700643d9-d3eS-440e-bBc2-3d03fdd6 587f&jassrv=cms&jasst=web&jasei=load Template&jasapp=fdxturismo&jastpl=recaudoprin... 1/1




Comprobante

de pago en linea

Patrimonio Autonomo Fondo Nacional del Turismo

Pago realizado por: Cristian Castillo Quintero

Nro. de factura: 400395

Descripcién del pago: Pago Lig No.400395 A?0 2019 Trim. 4.

Nro. de referencia: 192.168.2.10

Nro. de referencia 2: IDC

Nro. de referencia 3: 901255019

Fechay hora de la transaccidn: Jueves 23 de Enero de 2020 04:47:14 PM

a Nro. de comprobante: 0000061765
Valor pagado: $ 1,391,000.00
Cuenta: ***+++9969

Bancolombia S.A.

Comuniquese con nuestra Sucursal Telefénica Bancolombia: Bogota 343 0000 - Medellin 510 9000 - Cali 554
0505 - Barranquilla 361 8888 - Cartagena 693 4400 - Bucaramanga 697 2525 - Pereira 340 1213 - El resto del pais
01 800 09 12345 - Sucursales Telefonicas en el exterior: Espafia 900 995 717 - Estados Unidos 1866 379 9714, en

caso de recibir una alerta o notificacion de una transaccion que presenta alguna irregularidad.

Bancolombia nunca le solicitara sus datos personales o de sus productos bancarios mediante vinculos de correo electrénico.
En caso de recibir alguno, repértelo de inmediato a correosospechoso@bancolombia.com



