120
Formato de Recaudo

FONTUR CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO ’,
COLOMBIA @ PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUﬁ J
LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX

Frwiars Coumtoand de Conerve Eaieds § A

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3, Afip Trimestre Fecha del Pago
HOTEL PARAISO BARRANCABERMEJA Onm DJee Do No. 901052608 2018 4 (aaaa-mm-dd)
5.Telefo
4. Direcclon del Aportante Apo n::t:d 6. Ciudad 6a. Departamento oI
CRA 12 NO. 49A 16 3202014009 BARRANCABERME.JA SANTANDER
8. N°. Registro 9. Clase 10 12.Base Gravable.(si se ras do
. imien .Cludad o
7.Nombre del Establecimlento | “yy)'1yiemo | Establecimiento Municipio 1% Repatiamuitn smosimade. al oo de 100 mas
cercano)
HOTEL PARAISO 67454 01 BARRANCABERME.JA SANTANDER 19,480,000
14. Total Base Gravable. si
13. Forma de Pago do ingrosos operacionales €l l:\‘oalor (?a;:r:: 19,480,000
R aproximado al miltiplo de 1,000 més cercanc)
Sistema Nacional de Recaudo 15, Liquidacion Privada (€1 valor
R debe ser aproximado 8] muliplo de 1.000 mis 49,000
3 cheque £ Efectivo Banco de Bogota cercanc)
B Agrari 16. Interes de Mora (€1 vakr dabe ser 0
7 it 1,000 mas cercana)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - PA. ryE Sercmaco o el e 1O J
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado ( veier debe ser 48,000
aproximado al miltipio de 1.000 mds carcano)
18. Nombres y Firmas (De conformidad con ef articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de personas juridicas la dediaracion privada debe estar fimada por e} representante legal
revisor fiscal en log 3 gacion fiscal de tenerio)
Declarante K A2 Revisor Fiscal Contador
Nombre V(154 JY(A Nombre Nombre
Identificacion VYOS 154 Identificacion Identificacion
Numero TP Numero TP
[;':Cédlgo de Barras
Imprima TRES (3) coplas: 1. Banco 2. Fiduclaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO

Scanned with CamScanner



Comprobante

de pago en linea

RV S bedd VI Lrm ds e Spcma

vida AR ¥

Patrimonio Autonomo Fondo Nacional del Turismo

Pago realizado por: MARTHA ISABEL OLARTE RUIZ
Nro. de factura: 404943

Descripcién del pago: Pago Liq No.404943 A%0 2019 Trim. 4.

Nro. de referencia: 192.168.2.10

Nro. de referencia 2: IDC

Nro. de referencia 3: 901052608

Fecha y hora de la transaccién: Jueves 16 de Enero de 2020 09:04:25 AM
Nro. de comprobante': 0000071871

Valor pagado: $ 49,000.00 :

Cuenta: *******6564

Bancolombia S.A.

Comuniquese con nuestra Sucursal Telefonica Bancolombia: Bogota 343',0000 - Medellin 510 9000 - Cali 554 :
0505 - Barranquilla 361 8888 - Cartagena 693 4400 - Bucaram?nga 697 2525 - Pcrs'zlra 340‘121 3 - Elresto def pals
01 800 03 12345 - Sucursales Telefonicas en el exterior: Espana Q_QD 995 717 - Estados }Jnldos 1856 3799714, en

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

oductos bancarios mediante vinculos de correo electrénico
; g C— ersonales o de sus pr p b
Heioslombia nun;a = so"gga,fciif :GLOnsop reportelo de inmediato a correosospechaso@bancolombia.com
n caso : 1€
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