CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO

FoN TuR @ PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR J
e LEY 1558 - 2012 F]DUCOLDEX

Ve fe Cemers

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Aiio Trimestre Fechiaul Pugs
SERVICIO DE TRA%SET_%?\EEODSEQASMEROS FREDY NIT. cc C.E No. 805013141 2020 1 (aaaa-mm-dd)
5.Telefono del
4. Direccion del Aportante 6. Ciudad 6a. Departament
on . Aportante i i = 2020-04-29
CALLE 35#4-28 5244282 CALI VALLE DEL CAUCA )
12.Base Gravable.(si se wrata de
8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o operacionales el valor debe
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamento m al maliplo de 1.000 ..‘.2
‘cercano)
SERVICIO DE TRANSPORTE DE
PASAJEROS FREDDY DELGADO SAS 20365 16 CALl VALLE DEL CAUCA 54,325,000
14. Total Base Gravable. (si se rata
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor : dobe ser 54,325,000
Wnadndmﬂhphdnooomﬁsmno)
e s e 15. Liquidacion Privada & valor debe 136,000
ser aproximado al maltiplo de 1.000 més cercano) ki
Cheque Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (&l valor debe ser 0
Banco Agrario aproximado al mdtiplo de 1.000 més cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 9119-9 17. Total Pagado @ valor debe ser 136,000
NN aproximado al multiplo de 1.000 més cercano)
NN s e
18. NombrnyFIrmu(Dg ekaricy osddm1036dezm7/1/(samde i6 pnvadadebeamrﬁmmdanordmomnhnbiegalywnhdorpablbuo
revisor fiscal en los casos que existg ‘_W A‘ezé
Declarante 3 g / W&Jmador 7 Vc‘én Yy 6@‘7?;‘"/2 2 G
Nombre
Identificacion

Revisor Fit

=2 Nombre :ﬂ Nombre 57‘( = »e/_)
Identificaci 10 Identificacion @m‘l
Namero TP SZV s v 9A N SO~

Ndmero TP —

’;Cédigo de Barras
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO




