
REGISTRO

NUMERO RUC:

RAZON SOCIAL:

NOMBRE GOMERCIAL:

CLASE CONTRIBUYENTE:

REPRESENTANTE LEGAL:

GONTADOR:

UNICO DE CONTRIBUYENTES

SOCIEDADES
0991253823001

ASCORPTRESCIENTOS S.A.

OTROS

PATINO AMUBE MERCEDES ELENA

GONZALEZ BARBA MARTHA PRISCILA

FEC. INICIO ACTIVIDADES:

FEC. INSCRIPGION:

ACTIVIDAD ECONOiIICA PRINGIPAL:

09/021993

15/04/1993

FEC. CONSTITUCION:

FECHA DE ACTUALTZACdN:

09/021993

0610z20't4

ACTIVIDADES DE ADMINISTRACION DE BIENES INMUEBLES

DOMICILIO TRIBUTARIO:

Provincia: GUAYAS Cant6n: GUAYAQUIL Panoquia: ROCA Calle: PEDRO MONCAYO N0mero: 704 lntersecci6n: QUISQUIS

Edificio: LAS TERRAZAS Piso: 9 Oficina: 910 Referencia ubicaci6n: DIAGONAL AL PARQUE SAN AGUSTIN Telefono

Trabajo: 042304599 Email: mayala@farmayala.com

DOMICIL|O ESPECIAL:

OBLIGACIONES TRIBUTARIAS:

* ANEXO ACCIONISTAS, PARTICIPES, SOCIOS, MIEMBROS DEL DIRECTORIO Y ADMINISTRADORES

. ANEXO RE1ACION DEPENDENCIA

. ANEXO TRANSACCIONAL SI MPLI FICADO

* DECI-ARACIoN OE IMPUESTO A LA RENTA_SOCIEDADES

* DECLARACI6ru OE RETENCIONES EN LA FUENTE

. DECLARACI6ru TT,IENSURT DE IVA

# DE ESTABLECIMIENTOS REGISTRADOS: del 001 al 001 ABIERTOS:

GERRADOS:JURISDIGGION: \ REGIONAL LITORAL SUR\ GUAYAS

4^".-r" 0*=
FIRMA DEL CONTRIBUYENTE

Declaro que los datos contenidos en este documento sn exactos y verdaderos, pr b que asumo la

deriven (Art. 97 CMigo Tibutario, Art.9 Ley del RUC y Art.9 Reglamento Nn la Micaci6n de la Ley del RUC).
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REGISTRO

NUMERO RUC:

RAZON SOCIAL:

UNICO DE CONTRIBUYENTES

SOCIEDADES
0991253823001

ASCORPTRESCIENTOS S.A.

ESTABLECIMIENTOS REGISTRADOS :

No.ESTABLECIMIENTO: 001

NOMBRE COMERCIAL:

ACTIVIDADES ECON6MrcAS:

ESTADO ABIERTO MATRIZ FEG. rNrCrO ACT. 09/021993

FEC. GIERRE:

FEG. REIN!CIO:

ACTIVIDADES DE ADMINISTRACION DE BIENES INMUEBLES

DIRECCI6N ESTABLECIMIENTO:

Provincia: GUAYAS Cant6n: GUAYAQUIL Panoquia: ROCA Galle: PEDRO MONCAYO N0mero: 7(X lntersecci6n: QUISQUIS
Referencia: DIAGONAL AL PARQUE SAN AGUSTIN Edificio: LAS TERRAZAS Piso: 9 Oficina: 910 Telefono Trabajo: 042304599
Email: mayala@farmayala.com

,o$.*^*-, Q"f-
FIRMA DEL CONTRIBUYENTE

Declaro gue los datos contenidos en este documento son €xactos y verdadercs, pr lo que asumo la responsabilidad

defiren (Art. 97 Cdigo Tibutario, Art. 9 Ley del RUC y Atl. 9 Reglamento para la Aplicacian de la Ley del RUC).
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