REGISTRO UNICO DE CONTRIBUYENTES

. swao DE RENTAS INTERNAS S OCI E D A D E s

NUMERD RUG: 178207221 2001
RAZON SOCIAL: MAPEPOLD S.A
NOMBRE COMERCIAL:

CLASE DE CONTRIBUYENTE: OTROS

REP. LEGAL ! AGENTE DE RETENCION:  BRAVO VERGARA ALEXANDRA DEL PILAR

FEC. INICIO ACTVIDADES.: 27H282006 FEG. CONSTITUCION: 27H212005
FEC. INSCRIPLCION: 2200212007 FEC. ACTUALIZACION: 241032007

ACTIVIDAD ECONGINCA PRINCIPAL:
PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS.

DIRECCION PRINCIPAL: -

Provincia: PICHINCHA Canton: OUITO  Parroquia: SANTAPRISCA  Calle: AV. MARIANADE JESUS Nomsto: E-B
Interseccion: AV, OCCIDENTAL  Edifido; CENTRU MEDICO METROPOLITANG Piso: 4  Oficina: 412 Resfersncla

ublzaclon: FRENTE AL HOSPITAL METROPOLITANG Telefono Trabajo: 022821554 Fax: 0228215654

OBLIBACIONES TRIBUTARIAS

ANEXO TRANSAGCIONAL

DECLARACION DE IMPUESTO A LA RENTA_SOCIEDADES
DECLARACION DE RETENCIONES EN LA FUENTE
DECLARAGION MENSUAL DE IVA

* % b w

# DE ESTABLECIMIENTOS REGISTRADOS: del 001 al - D1 , AB)ERTOS' 1

JURISDICCION: \ REGIONAL NORTE\ PICHINCHA

E\\}L‘J( v}}.’\}y& O _%."o&.’)

FIRMA DEL i EINTERNAS
Usuario: AEARIAS  Lugarde emislon:  QUITOIPAEZ 355 Y RAMIREZ DAVALOS  Fscha = _24/h3R007 12:05.58
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CPERADOR 2
| QUITO

Pégina1de 2




B REGISTRO UNICO DE CONTRIBUYENTES
oo SOCIEDADES

NUMERO RUC: 1792072212001
RAZON SOCIAL: MAPEPOLOS.A

ESTABLEC!MIENTOS REGISTRADOS:

No. ESTABLECIMIENTO: Oof4 ESTADD: ABIERTO MATRIZ FEC. INICIQ ACT.: 271272008
NOMBRE COMERCIAL: '

ACTIVIDADES ECONOMICAS:

PRESTACION DE 8ERVICIOS MEDICOS.

DIRECCION ESTABLECHAENTD:

Provinzia: PICHINCHA Canton: QUITD  Parrotuia: SANTA PRISCA Calle: AV. MARIANA DE JESUS Nimers: E-8
Interseccion: AV. OCCIDENTAL  Edifico: CENTRO MEDICO METRDPDLITANO Pisa: 4  Ofidna: 412 Telefone
Trabajo: 022821854 Fax 022821854
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FIRMA DEL CONTRIBUYENTE
Usuare: AEARIAS Lugarde amialdn: QUITOPAEZ 655 YRAMIREZ  / 3 Fy l“nra’:‘ 075!
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