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REGISTRO UNICO DE CONTRIBUYENTES r'

SOCIEDADES e
NUMERO RUC: 1792232066001
RAZON SOCIAL: COMPANIA DE CONSTRUCCION Y MANTENIMIENTO DE
EDIFICACIONES PAILLACHO CIA. LTDA.
NOMBRE COMERCIAL:
CLASE CONTRIBUYENTE: OTROS
REPRESENTANTE LEGAL: PAILLACHO GUAGRILLA JUAN ANIBAL
CONTADOR: MAILA ANCHAPANTA NANCY ARACELY
FEC. INICIO ACTIVIDADES: 30/12/2008 FEC. CONSTITUCION: 30/12/2008
FEC. INSCRIPCION: 27/101/2010 FECHA DE ACTUALIZACION: 09/03/2010

ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIFAL:

ACTMIDADES DE CONSTRUCCION DE EDIFICACIONES,

DOMICILIO TRIBUTARIO:

Provineia: PICHINCHA Canton: QUITO Pamoguia: YARUQUI Barrio: EL TEJAR Calle: SAN ANDRES Nimero: S/N Referencia
ublcacion: JUNTO A LA COOPERATIVA SAN ANDRES Telefona Trabajo: 022777652 Celular: 0898777575 Celular:
084034175 Celular 095722318

DOMICILIO ESPECIAL:

OBLIGACIONES TRIBUTARIAS:

* ANEXO DE COMPRAS Y RETENCIONES EN LA FUENTE POR OTROS CONCEPTOS
* ANEXO RELACION DEPENDENCIA

* DECLARACION DE IMPUESTO A LA RENTA_SOCIEDADES
* DECLARAGION DE RETENGIONES EN LA FUENTE

* DECLARACION MENSUAL DE IVA
# DE ESTABLECIMIENTOS REGISTRADOS; del 001 al 001 ABIERTOS; 1
JURISDICCION: \ REGIONAL NORTE! PICHINCHA CERRADOS: 0
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REGISTRO UNICO DE CONTRIBUYENTES

SOCIEDADES
NUMERO RUC: 1782232066001
RAZON SOCIAL: COMPANIA DE CONSTRUCCION Y MANTENIMIENTD DE

EDIFICACIONES PAILLACHO CIA. LTDA.

ESTABLECIMIENTOS REGISTRADOS:

‘No. ESTABLECIMIENTO: 001 ESTADO ABIERTO MATRIZ FEC. INICIO ACT. 30v12/2000
NOMBRE COMERCIAL: FEC. CIERRE:

FEC. REINICIO:
ACTIVIDADES ECONOMICAS:

ACTIVIDADES DE CONSTRUGCION DE EDIFICAGIONES.

DIRECCION ESTABLECIMIENTO:

Provinela: PICHINCHA Canton: QUITO Paroquia: YARUQUI Barrie: EL TEJAR Galle: SAN ANDRES Nimern: 8/N Referencia;
JUNTO A LA COOPERATIVA SAN ANDRES Telefono Trabajo: 022777652 Celular; 088777575 Celular: 084034175 Celular:
085722318

NOTARIA VIGESIMA TERCERA DE QUITO
De acuerdo con 1a facultad prewista en ef numeral 5

Art. 18, de la ley-Notadal, doy fé que X COPIA que by il
nt 2s igual al documento preseftado antémi, T iy,
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~FIRMA DEL CONTRIBUVENTE SERVICIO DE RENTAS |
Lugar de amision: QUI O/SALINAS ¥ SANTIAGO Fecha y hora: ﬁ%ec
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