. 29/7/2020. Formato de Recaudo

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO

FoNTuR l 5 . PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR J
WA LEY 1558 - 2012 AFIDUCOLDF,X

} 1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Aho Trimestre Fecha del Pago
| AMADO TAVERA JOSE HUGO Cinit. Olee Ulce Ne. 79415957 2020 2 (aaaa-mm-dd)
!
|
; 5.Telefono del :
3 1A nt i 6a. D r t
4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad epartamento ——
CR 24 NO. 2 A 32 9080666 BOGOTA,D.C BOGOTA
i 12.Base Gravable. s se wau oe
" 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o i o valol debe sei
7. Nombre del Establecimiento Nl TiRatb Establecimiento Municipio 11. Departamento ey @l Amele de 1000 Hise
| Cercana)
| GALEON SAN ey 48818 01 BOGOTA, D.C. BOGOTA 0
14. Total Base Gravable. (s ss vaia
13. Forma de Pago de ngresus operacionales el valor debe ser 0
aproximado al multiplo de 1.000 inds cercanaj |
Sistema Nacional de Recaudo TR i \
15. Liquidacion Privada (e vaior seve 0
i . o ser aproximado al muliplo de 1 000 mas cercanu)
(D eheque [ Efectiv Banco de Bogota
16. Interes de Mora (& valor gebe ser 0
Banco Agrario aproximado al multplo ae 1.000 mas cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
| FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 | | 17. Total Pagado (& vair ceve ser 0
aproumado al multplu de 1.000 mas cercanu)
— . s o = = ——— — — — 1.
18 Nombe amumu.umihuoum.\uu.’ouh.mouuuuemwwwummmwmmuw!mmwd"“w'l"ﬂwﬂu ~ S
et el a0 1D

Deciarame Rewvisor Fiscal
Nombre
fgentificacion

Numero TP

I

(@187 TO9RS388848 T 802 MN0004 T }388(&320\03?04 18957 200 73900000000 0008
imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2 Fiduciana ). Cliente
‘ES_IE FORMULARIO ES COMPLE_T_M:AENIE GRATUITO

SE AL 4IRS el SRR T T TSI T, A

nltps://apps.fiducoldex.com.co/JasServer/MainGate?jasws=0522&jacsid=cbbadc93-7565-47fb-b28a-683c2363c7ccé&jassrv=cms&jassi=web&jasei=loa... 1/1



