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co

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

Formato de Recaudo

£y

g

e LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX
Frbwitinih Dobetdiann 3¢ Comiess Enenl B.A
1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Decumento de Identificacion 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
GREIFF CAROLINA OLIVEROS MONTEALEGRE Olnir Deec Oege No. 1110458165 2019 . 2 (aaaa-mm-dd)
5.Telefono del
4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departame 2007
KM 12 VIA AGUACHICA - BUCARAMANGA 3103777429 AGUACHICA CESAR
: 12.Base Gravable.si se trata de
: 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o ingresos operacicnales el valor debe ser
7. Nombre del Establecimiento Hal Tortime | Estabiechuisnto Municipio 11. Departamento Sprosimado sl milio de 1000 mhs
cel
HOTEL DORADO CAMPESTRE o1 AGUACHICA CESAR 3.167,000
14. Total Base Gravable. (Si se trata
13. Forma de Pago de Ingresos ales el valor dla:: ser 3,167,000
aproximado al miltiplo de 1.000 méas cercano}
Stswans Nacional de Recawda 15. Liquidacion Privada (e vaor debe 8.000
ser aproximado al miltiplo de 1.000 m4s cercano) 4
(OJcheque [ Efectivo Banco de Bogota
186. Interes de Mora (g1 valor debe ser 2,000
Banco Agrario aproximado al mltiplo de 1.000 més cercano} '
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - PA.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. $00649119-9 17. Total Pagado (@ valor cabe sar 10,000

apraximado al maltiplo de 1.000 més cercano)

18. Nombres y Fir:
8 iggcion fis

Daclarante
Nombre
Identificacion

@ gonformidad con el

iculo 6
e tenerl

| Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de personas juridicas la declaracién privada debe estar firmada por el representante legal y contador piblico o

e

e
Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre
Identificacion Identificacién
Numero TP Namero TP

I

87(8020)0000463855(8020)11 104581651 902(3900)000001

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

I

00(86)20200702

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO

Si requiere mas informacién acerca de la transaccién, por favor contactarse al nimero
telefonico:2870144 Ext. 1426-1444-1445-1446-1447

TRANSACCION PSE - PSE PAGOS

Medio de Pago:
Fecha del Pago:
Ticket ID:
Transaccion/CUS:
Tipo de usuario:
Estado Transaccion:
Concepto:

Ciclo Transaccion:
Banco:

Céd. de servicio:

DATOS DEL PAGO

Pa.gos ACH. PSE
02/07/2020

463855

669307445

Empresa

‘Transaccion Aprobada

Pago Lig No.463855 A?0 2019 Trim. 2.

2
BANCOLOMBIA
7159

10000

0

463855

https://apps.fiducoldex.com.co/JasServer/MainGate ?jasws=05228&jacsid=3c504a36-4e7b-45d2-8a82-0ac250/bffff&jassrv=cms&jasst=web&jasei=ioad...
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2{7/2020 Formato de Recaudo

-

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO 9
FONT“R to PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR
COLOMBIA LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX
Frivtitfia Cutenbiaan ge Comervn Evenai 4. &
1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de ldentificacion 3. Aiio Trimestre Fecha del Pago
GREIFF CAROLINA OLIVEROS MONTEALEGRE Onm. Jece Ocee No. 1110458165 2019 3 (2aaa-mm-dd)
5.Telefono del
4, Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 2020-07-02
KM 12 VIA AGUACHICA - BUCARAMANGA 3103777429 AGUACHICA CESAR
i 12.Base Gravable.(si se wate de
2 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o operacionales el valor debe
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamento wmi . o) mlislo e 4.000 més
HOTEL DORADO CAMPESTRE 01 AGUACHICA CESAR 5,700,000
14. Total Base Gravable. (si se trata
13. Forma de Pago do ingresos operacionales el valor debe ser 5,700,000
. aproximado al miltiplo de 1.000 més cercano)
S e c ol Setaurs 15. Liquidacion Privada (! valor debe 14.000
= ser aproximado al maliiplo de 1.000 més cercano) :
() chegue [ Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (g vaior debs ser 2000
Banco Agrario aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano) 4
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - PA.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (@ vaker dsbe ser 16,000
aproximado al multiplo de 1.600 mas cercano)

18. Nombres y El e mnfonmdad con elMrticulo' del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de personas juridicas la declaracién privada debe estar firmada por el repregentante legal y contador pablico o
revisor fiscal en | igacitr.fischl de tenefio)
; — —_—
Declarante 7R Revisor Fiscal Contador
Nombre m 'l!a‘m‘mo} RE~Y Nombre Nombre
Identificacion Identificacién Identificacion
Namero TP Numero TP

{41 5}7?0999888348 ?{8020)0000453382(8020}11 104581651 9@36900}003001 5900(95)20290?02
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO

Si requiere mas informacion acerca de la transaccion, por favor contactarse al nimero
telefonico:2870144 Ext. 1426-1444-1445-1446-1447

TRANSACCION PSE - PSE PAGOS

DATOS DEL PAGO
Medio de Pago: 3 ) Pagos AéH PSE = i
Fecha del Pago: 02/07/2020
Ticket 1D: 463882
TFransaccion/CUs: 669320841
Tipo de usuario: Empresa
Estado Transaccion: Transaccion Aprobada
Concepto: Pago Lig No.463882 A% 2019 Trim. 3.
Ciclo Transaccion: 2
Banco: BANCOLOMBIA
Cod. de servicio: 7159
Total: 16000
Total va: 0
No. Pago: 463882

https://apps.fiducoldex.com.co/JasServer/MainGate?jasws=0522&jacsid=3c504a36-4e7h-45d2-8a82-0ac250Mbffif&jassrv=cms&jasst=webéjasei=load... 1/1



2/7/2020 Formato de Recaudo

£y

s CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO 9
FONTUR @ PATRIMONIO AUTONOMG - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR
COLOMBIA
LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX
Frewtiitie Coienbeang fe Camercia Emenaf 5. A
1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Aio Trimestre Fecha del Pago
GREIFF CARQLINA OLIVEROS MONTEALEGRE Onr. Oce Oce No. 1110458165 2019 : 4 (aaaa-mm-dd)
5.Telefono del
4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 2020-07-02
KM 12 VIA AGUACHICA - BUCARAMANGA 3103777429 AGUACHICA CESAR
; 12.Base Gravable. (Si se tala de
B. N°. Registro 9. Clase 10.Cludad o n peracionales el valor debe ser
7. Nombre del Establecimiento | Loy Turismo |  Establecimiento Municipio 23 Departamanto Lpg‘;“:mxxr?du" 3 mililo. do 1000 més
cei
HOTEL DORADO CAMPESTRE 01 AGUACHICA CESAR 5,700,000
14. Total Base Gravable. (si se rata
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser 5,700,000
aproximado al miiltiplo de 1.000 més cercano)
Sistema Nacional de Recaudo
15. Liquidacion Privada (e vaior debe 14,000
i ser aproximade al méitiplo de 1.000 mas cercano) '
U cheque [ Efectivo Banco de Bogota
186. Interes de Mora (g1 vaior debe ser 2000
Banco Agrario aproximado al maltiplo de 1.000 més cercano) o
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado @ vabor debe ser 16,000
aproximado al multiplo de 1.000 més cercano)

18. Nombres y Firm 125,

(De confurmidad con ertl'c
revisor fiscal en los cag = é

lo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de personas juridicas la declaracién privada debe estar firmada por el representante legal y contador pGblico o

Declarante Revisor Fiscal T e Contador et
Nombre Nombre Nombre
Identificacion Identificacion Identificacion

Namero TP Numero TP

|

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

@15770 99988&848 ?(8 025)0000453888 (9020)11 104581651 904{39001000001 5000(96)20200?02

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO

Si requiere mas informacién acerca de la transaccion, por favor contactarse al nimero
telefénico:2870144 Ext. 1426-1444-1445-1446-1447

TRANSACCION PSE - PSE PAGOS

DATOS DEL PAGO
Medio de Pago: ' Pagos ACHPSE
Fecha del Pago: 02/07/2020
Ticket ID: 463888
Transaccion/CUS: 669328359
Tipo de usuario: Empresa
£stado Transaccion: Transaccion Aprobada
Concepto: Pago Lig No.463888 A%0 2019 Trim. 4.
Ciclo Transaccion: 2
Banco: BANCOLOMBIA
Cad. de servicio: 7159
Totak 16000
Total lva: o
No. Pago: 463888

hitps://apps.fiducoldex.com.co/JasServer/MainGate?jasws=05228&jacsid=3¢504a36-4e7b-45d2-8a82-0ac250Mfff&jassrv=cmsé&jasst=web&jasei=load....

mn



