26/5/2020 Formato de Recaudo

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO .\\s\

mozqcz FJ PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR
SR LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX

Fhoan Ievtaen b Temp e Edbier 3 0

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
LOSSMAN DE COLOMBIA LTDA D NIT. D cc [Uce No. 800146932 2020 1 (aaaa-mm-dd)
. : 5.Telefono del
4. Direccion del Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento
P Aportante P 2020-06-22
CALLE 51A # 74-20 7035889 BOGOTA, D.C. BOGOTA
. i 12.Base Gravable.isi se tata de
i 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o i cacionales: & ol r
7. Nomhre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 1. Departamento Spposimads. & malils ds TO0D mis
cercana)
HOGAR DE PASO LOSSMAN 58578 02 BOGOTA, D.C. BOGOTA 179,561,000

14. Total Base Gravable. (s se trata
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser 179,561,000
aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)

Sistema Naci
e Nathanal A RS0 oo )y o Pt s

: ; 449,000
” ser aproximadeo al maltiplo de 1,000 mas cercano) ¥
() cheque [ Efectivo Banco de Bogota
3 16. Interes de Mora (gl valor debe ser 0
Banco >m_.m rio aproximado al miltplo de 1,000 mas cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649118-9 17. Total Pagado (& vaior debe ser 449,000

aproximado al miltiplo de 1.000 mas cercano)
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revisor fiscal en las nmmom.nr....m exista obligacian fiscal de tenerlo)

Declarante .A_,_ ﬁ.ﬂr/g../r SN N Revisor Fiscal Contador O

Nombre 8.2, Nombre Nombre Feold Baeo o

ldentificacion ~ Z0- P— s Identificacién ldentificacién 1ola A2 31y
Numero TP Ndmero TP IDYFRF-T

LA

ii fon BI
(415)7709998888487(8020)0000456239(8020) 08001 45932200112 & B.%Ewo 3 W mﬁm?ﬂw
. ECtesk%%%2413 16/04/20 11:03 H. ¥

Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente mm H.wa_n:m%m:r... CAMTHR - B [FR {782
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO He:(DA0A54230

Yzlar Evectivo:ddy, 000,00 J

Yr.Cheq: ~ 0.00 d

Yalor Tarjeta: 0.00

Yalop #0:0.00

Valor Total:44%.000.0
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