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.».le hace bien al país! REGISTRO UNICO DE CONTRIBUYENTES 

  

SOCIEDADES 
NUMERO RUC: 0991097430091 

RAZON SOCIAL: CAPITALBAN S.A. 

NOMBRE COMERCIAL. CAPITALBAN EA 

CLASE CONTRIBUYENTE: OTRAS 

REPO EGAL FAGENTE NE RETENCION: HUERTAS GUERRA HIPATIA GIOCONDA 

CONTADOR CASTRO NUÑEZ LEONARDO ENRIQUE 

FEC. INICIO ACTIVIDADES: 1541/1990 FEC. CONSTITUCION. 15411030 

FEC. IMSCRIPCION: 29/01/1991 FECHA DE ACTUALIZACIÓN: VAS 

  

    
corra A AYAS a JJAYAL Parroquia: AROIUR Bsmo' ORELLANA Collie: AVODEL EJERGOO 

Número 402 imerzepción PADRE SOLANO Edificio ¡IMPORTADORA HARO CIA LTOA Referencia ubicación 
DIAGONA] ALA COMPAÑIA AGUALIFE — Tesefoño Trabajo. 042394973 bax: 042289571 

                 

OBLIGACIONES TRIBUTARIAS 

“ANEXO DE COMPRAS Y RETENCIONES EN LA FUENTE POR OTROS CONCEPTOS 

CAR XO RE LACIÓN DEPENDENCIA 

* DECLARACION DE IMPUESTO ALA RENTA_ SOCIEDADES 

* DECLARACION DE RETENCIONES EN LA FUENTE 

* DECLARACIÓN MENSUAL DE ¡VA    ELEG 

servido de Rentas Infaracs 

LITORAR 
sur 

      

  

    
EA DEN ABIERTOS: ! 

YAS ; e CERRADOS: $ 

   
    

FIRMA NFL CONTRIBUYENTE snagt RENTAS NT NAS 

Usuario. JLZAMBRANO Lugar de emisión: GUAYAQUIDJAV FRANCISCO echa y Ata: 15/122003 
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REGISTRO UNICO DE CONTRIBUYENTES 
..le hace bien al país! so Cc IED ADES 

NUMERO RUC: 0991097430001 

RAZON SOCIAL: CAPITALBAN S.A. 

ESTABLECIMIENTOS REGISTRADOS: 

  

No. ESTABLECIMIENTO: — 001 ESTADO ABIERTO MATRIZ FEC. INICIO ACT. 10111,1990 

NOMBRE COMERCIAL: CAPITALBAN $ A. FEC. CIERRE: 

FEC. REINICIO 
ACTIVIDADES FCONÓMICAS: 

ACTMIDADES DF COMPRA VENTA, ALQUILER Y EXPLOTACION DE BIFNES INMUFBIES 

DIRECCIÓN ESTABLECIMIENTO: 

Provincia SUAYAS Canlón GUAYAQUIL” Pannguia TARQUI' Baria ORELLANA Eslle AV NFL EJERCITO. Numero 407 
intersección PADRE SOLANO Referencia: DIAGONAL A LA COMPANIA AGUALIFE Edificio: IMPORTADORA HATO CÍA. 
EM3A- Imetona rabo 042304973 Far 042289571 

Zembráno Vásconez Jorge Las 

DELEGADO DEL R.U.L. 

Servicio de Rentas internas 

  

LITORAL SUR 

   
    

    

FIRMA DEL CONTRIBUYENTE sE Op RENTAS /wvromas 

Usuario. AZAMARANO Lugar de misión: GUAYAQUIL/AV. * Se y Be: TE IAROS 
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