T DNAVIVIENDN

Pago PSE

Caddigo tnico CUS
566565441

Destino de pago
Patrimonio Autonomo Fondo Nacional del Turismo

Motivo
Pago Liq N0.430769 A?0 2019 Trim. 1.

Fecha
19/02/2020

Numero de aprobacion
00565441

Direccion IP
191.151.142.88

Valor transaccion

$1.000,00
Referencia 1 Referencia 2 Referencia 3
192.168.2.10 IDC 51961082

Banco Davivienda S.A. Todos los derechos reservados 2017. ?_‘;'%.‘ DAVIVIENDN




T DNAVIVIENDN

Pago PSE

Caddigo tnico CUS
566573355

Destino de pago
Patrimonio Autonomo Fondo Nacional del Turismo

Motivo
Pago Liq N0.430795 A?0 2019 Trim. 3.

Fecha
19/02/2020

Numero de aprobacion
00573355

Direccion IP
191.156.54.92

Valor transaccion

$ 3.000,00
Referencia 1 Referencia 2 Referencia 3
192.168.2.10 IDC 51961082

Banco Davivienda S.A. Todos los derechos reservados 2017. ?_‘;'%.‘ DAVIVIENDN




T DNAVIVIENDN

Pago PSE

Caddigo tnico CUS
566577296

Destino de pago
Patrimonio Autonomo Fondo Nacional del Turismo

Motivo
Pago Liq N0.430804 A?0 2019 Trim. 4.

Fecha
19/02/2020

Numero de aprobacion
00577296

Direccion IP
191.156.53.155

Valor transaccion

$7.000,00
Referencia 1 Referencia 2 Referencia 3
192.168.2.10 IDC 51961082

Banco Davivienda S.A. Todos los derechos reservados 2017. ?_‘;'%.‘ DAVIVIENDN




T DNAVIVIENDN

Pago PSE

Caddigo tnico CUS
566712496

Destino de pago
Patrimonio Autonomo Fondo Nacional del Turismo

Motivo
Pago Liq N0.431100 A?0 2019 Trim. 2.

Fecha
19/02/2020

Numero de aprobacion
00712496

Direccion IP
181.60.240.90

Valor transaccion

$2.000,00
Referencia 1 Referencia 2 Referencia 3
192.168.2.10 IDC 51961082

Banco Davivienda S.A. Todos los derechos reservados 2017. ?_‘;'%.‘ DAVIVIENDN




CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO

FONTUR (0

COLOMBIA

PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR
LEY 1558 - 2012

2
£

AL

-

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
MILLAN CASTRO OLGA PATRICIA NIT _ cC c.e No. 51961082 2019 1 (aaaa-mm-dd)
< 5.Telefono del .
4. Direccion del rtant: 6. Ciudad 6a. Depart: t
el Aportante Aportante a partamento T
CALLE 169 NO. 58-46 CS 65 3102462891 BOGOTA, D.C. BOGOTA
" 12.Base Gravable.(si se ratz de
. 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o ing operacionales ¢l valor debe ser
1 Nombne del Estibiocknioato Nal. Turismo | Establecimiento Municipio - Drgaeisiania apf':xst;s;ﬁdo s mifilo de 1.000 mds
cercano,

VIAJES AL MUNDO OP 71206 03 BOGOTA, D.C. BOGOTA 500,000

14. Total Base Gravable. (si se vaz
13. Forma de Pago de ingresos operacicnales el valor debe ser 500,000

aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo G o :
15. Liquidacion Privada (i vaior debe 1.000
o ser aproximado al miltiplo de 1.000 mas cercanc) o
Cheque  Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (&1 valor debe ser 0
Banco Agrario 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 @ valor deve ser 1,000

aproximado al maltiplo de 1.000 mas cercano)

18. Nombres 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 representante legal y contador publico o

revisor figcal en los caso; que exista oulg7on fiscal de tenerig)

e

Identifi cac:o

ST el G52

Revisor Fiscal

Contador

Nombre

Nombre

Identificacion

Identificacion

Numero TP

Namero TP

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

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO




FONTUR

COLOMBIA

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

LEY 1558 - 2012

FIDUCOLDEX

aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de [dentificacion 3. Afo Trimestre Fecha del Pago
MILLAN CASTRO OLGA PATRICIA NIT. _ CC c.e No. 51961082 2019 2 (aaaa-mm-dd)
: 5.Telefono del .
4. Direccion del Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento
PO Aportante B 2020-02-19
CALLE 169 NO. 58-46 CS 65 3102462891 BOGOTA, D.C. BOGQOTA
i 4 12.Base Gravable.si se traa de
o 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o ingresos operacionales el valor debe ser
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamento ;pmﬂm)ado o mitilo o 000" fnss
cercano

VIAJES AL MUNDO OP 712086 03 BOGOTA, D.C. BOGOTA 770,000

14. Total Base Gravable. (si se rae
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser 770,000

aproximado al mltiplo de 1.000 mas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo R :
15. Liquidacion Privada (: vaior cebe 2000
2 ser aproximado al maltiplo de 1.000 mas cercano) ’
Cheque Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (g1 valor deve ser 0
Banco Agrario aproximado al muitipic de 1.000 mas cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.

FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 800649119-9 17. Total Pagado (@ valor debe ser 2,000

ldentxf icacion

soy fiscal en los cgsos que exista obligacién fiscal de tengfio)
s 5 - <
c/ 7/%72;6/ VT (g sprdr
O v/

El961022

Revisor Fiscal

Contador

Nombre

18 Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo 6 del Decrete 1036 de 2007 cuando se trate de personas juridicas la declaracién privada debe estar firmada por el representante legal y contador pubiico o

Nombre

ldentificacion

Identificacion

Namero TP

Namero TP

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

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO




FONTUR

COLOMBIA

~

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

LEY 1558 - 2012

LDUCOLIES

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
MILLAN CASTRO OLGA PATRICIA NIT. _ CC c.E No. 51961082 2019 3 (aaaa-mm-dd)
. 5.Telefono del "
4. Direccion del Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento
= Aportante . 2020-02-19
CALLE 169 NO. 58-46 CS 65 3102462891 BOGOTA, D.C. BOGOTA
12.Base Gravable.(si se traa de
T, 8. N°, Registro 9. Clase 10.Ciudad o ingresos operacionales el valor debe ser
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamento 'apmjm?do o metipio do 31000 rse
cercano,

VIAJES AL MUNDO OP 71206 03 BOGOTA, D.C. BOGOTA 1,200,000

14. Total Base Gravable. (si se trata
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser 1,200,000

aproximado al mtltiplo de 1.000 més cercano)
Sistema Nacicnal de Recaudo R 5
15. Liquidacion Privada (& valor cebe 3.000
. ser aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano) £
Cheque - Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (& valor deve ser 0
Banco Agrario aproximado al muitiplo de 1.000 mas cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.

FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900648118-9 17. Total Pagado @ vaior debe ser 3,000

aproximado al maltiplo de 1.000 méas cercano)

(

revisgr fiscal e |0?
/17
Nombre

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 por el representante legal y contador publico o

SOS que exista obli

cién fiscal de te

o)

ldentificacién

1iad M flai (2ofp
A T FENB] €

Ol 76l 82

Revisor Fiscal

Contador

- Nombre

Nombre

Identificacion

Identificacion

Numero TP

Nimero TP

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

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO




FONTUR ([

COLOMBIA

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

LEY 1558 - 2012

| FIDUCOLDEX

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
MILLAN CASTRO OLGA PATRICIA NIT. _ CC c.e No. 51961082 2019 4 (aaaa-mm-dd)
. i 5.Telefono del i
4, Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 2020-02-19
CALLE 169 NO. 58-46 CS 65 3102462891 BOGOTA, D.C. BOGOTA
= 12.Base Gravable.(si se rai de
i 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o ingresos operacionales ef valor debe ser
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio e (e g e o
cercano,
VIAJES AL MUNDO OP 71206 03 BOGOTA, D.C. BOGOTA 2,700,000
14. Total Base Gravable. (si se trata

13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser 2,700,000

aproximado al multiplo de 1.000 més cercano)

Sistema Nacional de Recaudo R 2
15. Liguidacion Privada (& vaior cebe 7.000
, ser aproximado al mdltiplo de 1.000 més cercano) !
Cheque Efectivo Banco de Bogota

16. Interes de Mora (gt valor debe ser 0

Banco Agrario 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 @ vaor deve ser 7,000

aproximado al multiplo de 1.000 més cercano)

18. Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo 8 del Pecreto 1036 de 2007 cuando se trate de personas juridicas la declaracién privada debe estar firmada por el representante legal y contador publico o
::e’g cal€n los que exista obli é scalde teneﬂo)
ata 4 / C/ 0‘ va w” K Revisor Fiscal Contador

Nombr (/7 Nombre Nombre
Identifi cacnon Identificacion Identificacion
Numero TP Namero TP

/5/'%/'08L

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

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO




