REGISTRO UNICO DE CONTRIBUYENTES

w12 hooe bien of pais!
SCCIEDADES
NUMERD RUC; 0932776803001
RAZON SOCIAL: MAPFREMED EMPRESA DE MEDICINA PREPAGADA S A,
NOMBRE COMERCIAL
CLASE CONTRIBUVENTE: DTRCS
REPRESENTANTE LEGAL: SUAREZ LOPEZ RAFAEL
CONTABOR: RARRA DAVILA JUAN CARLOS
FEC. IHIGH0 SSTIVIDADES: inaiantz FEG. CONSTITUCION: o320t
FEC. INSCRIPCION: 21z FECHA DE ACTUALIZACIGON: 28ma2013

ACTIVIDAD ECONDRMICA PRINCIPAL:

ACTIVIDADES NF PROMOCIONES ¥ DFERTAS 0F SERVICIOS DE SALUG ¥ MEDICINA,

DOMICILIO TRIBUT ARIO:

Arovinedn: GUAYAS Cantdn: GLAYAQUIL Famoquie: TARGOU| Gudadels: KENNEDY HGRTE Calle: JUS | ING CORNE K
Migmermm SOLAR 1 Infertecotn: &Y. LLIS ORBANTIA Stanzans: 119 Ediicn- EDIFICIO ATLAS Pign: 8 Oficna: 2 RPaferencn
ubecamorn: FRENTE AL EDIFICID GOBIERND ZOMAL Calblar DORTIRINE

DOMICH 10 ESPECIAL -

OBLIGACIONES TRIBUTARIAS:

" ANCXO ACCIONISTAS, PARTICIPES, SOCIGS, MIEMBROS DEL DIRECTORIC ¥ ASMINISTRADORES
* ANEXO RELACION DEPENDENCIA
P ANEXD TRANSACCIONAL SMPLIFICADD

DECLARACICN DE IMPUESTO A LA RENTA_SOCEDADES

DECLARACION DE RETENCIONES EN LA FUENTE

* BECL ARACHIN MENSUAL DE VA 2 s NI
s g

# DE ESTABLECIMIENTOS REGISTRADDS: /j" del 1 8l ©0)
JURISDICTION: 1 REGioNAL LIToRAL SURY SUava@™ ™)

ABIERTDS: {
CERRADOS: 1)
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FIRMA DELTTOTITRIBUYENTE —r

Uguarte;  JALIARIATH Lugur do emision: GUEVADII AT Eieh
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REGISTRO UNICO DE CONTRIBUYENTES SRi

SDCIEDADES I hace bien al pais!
NUMERO RUC: 0882776803001
RAZON S0CIAL: MAPFREMED EMPRESA DE MEDICINA PREPAGADA S A,
ESTABLECIMIENTOS REGISTRADOS:
Mo ESTABLECIMIENTD: oot ESTADG ABIERTC WATRIZ FEC. INICIO ACT. 21/G8/2042
HOMEBRE COMERCIAL: MAPFRE MED FEC. CIERRE-
FEC. REINICIC::

ACTIVIDADER ECONGMICAS:

ACTIVIDANES DE PROMOCIONES Y OFERTAS OF SERVICIOS DE SALUD ¥ MEDICINA PREPAGADA

DIRECCION ESTARL ECIMIENTS:

Provincial GUAYAS Cantén GUAYALUIL Paroquia. TAROU Cludadels: KENMNEDY NORTE Calle: JUSTIMNG CORKNEID Kdmein
SO AR 1 Interapccii AY. LUIS CRRAMT A Retarencial FRENTE AL EDIFICID GOBIERNO FONAL Mameana: 110 Edificn:
ELWFITIOATLAS Piso: 8 Oficina: 2 Celular; 9472050042
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FIRMA UE:’GDNTRIEII‘I"EHTE.
Uruario.  JA 0713 Lugar do emielon: GUAYADLILAY FRANCIES
Paginalds 2

& y hora: LBIATE0 3 144050
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