CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO

FONTUR l : 5 l PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR J
COLOMBIA .
LEY 1558 - 2012 Fl DUCO]DEX
1.Nomb! Razon Social del A : i j . Af i
re o Razon portante 2. Documento de identificacion 3. Anc Trimestre Fecha del Pago
DEGO E USUGA ARBELAEZ Owr Oeec e Ho 1128423588 2020 1 (aaas-mm-dd)
” 6.Telefono del
4, Direccion del Aportante 8. Ciudad 6a. Departamento
Aportante 2021-01-27
CR 4558 44 3015931300 BELLO ANTICQUIA
S 8. N°. Registro 9, Clase 10.Ciudad o 12.Base Gravable.s w vm o
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Extalinclmionito Munici 11, Departamento "grech a:vwa?ﬂe;m\:: ome s
SCAPE 55761 03 BELLO ANTIOQUIA 7,351,000
14. Total Base Gravable. s wnmzce
13. Forma de Pago I37R608 ODRTZCONING ¥ VIOT 0RR BT BOMOCITANC B 7,351,000
Sistema Nacional de Recaudo e
15. Liquidacion Privada = aer ceoe 18.000
4 SO DMCTAtD ¥ MUtDE 0 * 200 Tl 2T .
Ocneaue etectvo Banco de Bogota
16. interes de Mora = av an w 2
Banco Agrario FOOTIC0 ¥ IR0 0F 1 000 T TR
Favor girar chegue 8 nombre de Fiducoidex - P A
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nt 900848118-§ 17. Total Pagado = o e s 18,000
1DFOTI0O ¥ OO0 08 1 000 M OHIF
18. Nombres y Fi % ;L'wu: cor @ articulo # cel Decreto 1034 de 2007 cuando sE Irite OB DRrSONAS [r SRS [ 3823r3nen 0,152 Sehe sttar frmada por ¢ represertarte iegal y contasyr
pubkos & v D fcs 5 SRYOS Tu6 Dosts SLigason fele ot tererio
Declarante 4 Revisor Fiscal Contador
Nombre Dieqdo vsuGon Nombre Nombre
identificacion Y23 ST identificacion identificacion
Numero TP Numero TP

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

Cédigo de Barras

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO




CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO

PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

FONTUR

COLOMBIA

€o

LEY 1558 - 2012

?

FIUCOLDEX

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de ldentificacion 3. Ao Trimestre Fecha del P
DEGO E USUGA ARBELAEZ One Oce e Ne 1128423588 2020 2 (sssa-mm-dd)
" 5.Telefono del "
4, Direccion del Aportante 6. Ciudad 68, Departamento
Aportante 2021.01-27
CR 4% 58 44 3015831300 BELLO ANTIQQUA
= S 8. N°. Registro 9, Clase 10.Ciudad o 12.Base Gravable.s w vm o
7. Nombre dei Establecimiento . 11. Departamento 708 COLTACIONMSS @ \VBIOr CEDR Gar
Nal. Turismo | Establecimiento Municipio e

SCAPE £57e1 02 BELLO ANTIOQULA 500,000

14. Total Base Gravable. s s v o
13. Forma de Pago PEUE06 C00TICTINE & @07 DN S 20T0Imate ¥ £00.000

Sistema Nacional de Recaud e
istema Naci e audo
15. Liquidacion Privada = e cee 1.000
Ul cheque Cletective Banco de Bogota = s
16. Interes de Mora = wor cee ser 0
Banco Agrario IDTVETRCC B MUT0 08 1 000 Vs eI
Favor girar cheque a nombre de Fiducoidex - P A

FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nt 900643115-9 17. Total Pagedo = wor o 1,000

ADOITROD B MU0 0k 1 300 "9 cercae

18. Nombres y Fi
pubhoe O reveor fsoEl

Declarante i
Nombre e ¥, P
identificacion V128 M3

Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre
identificacion identificacion
Numerg TP Nimere TP

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

g
Jv*:wwcn 500 & 3 2uio 2 ce Decreto 1032 op 2007 2uanoo se trate Je PR'EOTES o7 D085 @ 260@73COC £° 313 J808 S5137 frmaSa D¢ & racrasentante legal y SoMtasyr
S JuB BXSLA ODLGATOT fSCal 08 lerers

Codigo de Barras

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUMG
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FONTUR o)

PATRIONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR ‘J

FIDUCOLDEX

coLOmBIA

1.Nombre o Razon Social det Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre F_e_cmc_m —p.; ey
DEGO E USUGA ARBELAEZ Owr Oee Oce o 1128423585 2020 2 (sasa-mm-dd)
5.Telefono del
4. Direccion del Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento
Aportante 2021-01.27
CR 45 S8 44 3015931300 BELLO ANTIOQUIA
. re dei Es jento | & V- Registro 9. Clase 10.Ciudad o “ s 12.Base Gravabie.s w v =
.”Oﬂ\b ml! : P P .o@w‘lﬂw PgrISce COMICNANE & @I OBDe T
Nal. Turismo | Establecimiento Municipio IO 3 AT g 1 000 3e.
SCAPE 58761 03 BELLO ANTIOQUIA 500.000
14. Total Base Gravable, s wermee
13. Forma de Pago e it T yrae— 500,000
Sistema Nacional de Recaud s
istema Naciona ecaudo s ,
15. Liquidacion Privada = aor cem 1,000
. BT ADPOOVRI0 B MURIDIO e 1 000 T JePTETS "
O cheque O etectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora = wor cese ser 0
Baf]coAgraﬁo AWTOOTROC ¥ MU O 1 000 Tde ceTSEe
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P4
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS NR 900849119-9 17. Total Pagado = aw weoe w 1.000
IDTTATA00 3 MR 08 1 307 M6 DeTI0
A
18. Nombres y Fi ( formicac cor @ art ouio  oel Decreto 1038 ge 2007 suanso st trate 08 De'SONAs jur IC3S 13 SESArASOr PRYACa JEDE BSWHY fmada por Bl representacte iegal y contatior
pubhon © revisor fuca Tu exsta odigacior fiscel oe teneny
Declarante U Revisor Fiscal Contador
Nombre ey O Nombre Nombre
identificacitn g U sa identificacion identificacion
Numero TP Numero TP
Codigo de Barras
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3, Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUTO
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PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

LEY 1558 - 2012

FONTUR

COLOMBIA

Co

J

FIDUCOLDEX

WATRNs ¥ MIRDH 08 1 000 Mie Lerdne

4.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Aho Trimestre Fecha del P
DEGO E USUGA ARBELAEZ Owr Oce Oce to. 112882358 2020 4 (sass-mm-dd)
5.Telefono del
4. Direccion del Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento
Aportante 2021-01.26
CR 4358 44 3015931300 BELLO ANTIOQUIA
8. W°. Registro 9. Clase 40.Ciudad o 12.8ase Gravabie.s w ™ o
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamento myreeos ?w-;’-&nz e W
SCAPE 59761 03 BELLO ANTIOQUIA 4,308,000
14. Total Base Gravable. s urma
13. Forma de Pago FTUN08 COMATENING ¥ VERY OIDE SB7 ADTATND ¥ 4,308.000
Sistema Nacional de Recaudo “—
15. Liquidacion Privada = ae cee 11.000!
y BT EDMOKTRCD 3 DO O 1000 T 08T i
[ cneque Clefective Banco de Bogota !
16. Interes de Mora = wer see s 0
Banco Agrario WOOMRET ¥ TTOG 08 ° 200 Tl 20T
Favor girar chague a nombre de Fiducoldex - PA
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 9005645113-9 17. Totai Pagado = wer cese wr 11,000

18. Nombres y Firm

pubico o revisor Yiscal Tue BXE1S SDIGESES YSSE 28 tener

rformaaad oon & art cuie € Jel Decreto 034 de 2007 cuando se ate de PerSORas G035 3 SeCration prvada Jebe esta’ frmada por f representanie iegal y SonIaNY l

Declarante Revisor Fiscal Contador

Nombre DieqbLtund. Nemore Nombre

Identificacion W2 IR SST identificacian identificacion
Numero TP Numero TP

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

Codigo de Darras

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO




