IVICIC DE RENTAS INTERNAS

REGISTRO UNICO DE CONTRIBUYENTES

SOCIEDADES
NUMERO RUC: 0891378177001
RAZON SOCIAL: ESCALFARO S.A.
NOMBRE COMERGCIAL:
CLASE CONTRIBUYENTE: OTRGS
REP. LEGAL | AGENTE DE RETENCION: AVILES BACGUERIZO PATRICIA MARIA
CONTADOR: QUIMI BUENANO JOSE HIPOLITO
FEC. INICIO ACTIVIDADES: 29/04/11897 FEC. CONSTITUCION: 20/0114507
FEC. INSCRIPCION: D3/0IN98T FECHADE ACTUALIZACICH: 01/D8/2008

ACTVIDAD ECONOMICA PRINGIPAL:

ACTIMIDADES DE ASESORIA FINANCIERA

DIRECCION PRINCIPAL:

Provincia: GUAYAS  Caniom: GUAYAQUIL  Pamoguia: CARBQ (CONGEPCION)  Calle: BAQUERIZ0O MORENG
Niumern: 1118  interseccion: AV. 8 DE OCTURRE  Edificlo: PLAZA Plani 3 Oficina: 9  Referencla ubicacion:
DIAGONAL AL EDIFICID ANTDN HERMANCS  Telefono Trabejn: 042307938 Felefono Trabajo: 042307777

OBLIGACIONES TRIBUTARIAS:

* ANEXO DE COMPRAS Y RETENCHNES EN LA FUENTE POR CTROS CONCERTOS
* ANEXO RELACION DEPENDENCIA
* DECLARACION DE IMPUESTO A LA RENTA_SGCIEDADES
* * DECLARACION DE RETENCIONES EN LA FUENTE
* DECLARACION MENSUAL DE IVA
* IMPUESTO A LA PROPIEDAD DE VEHICULGS MOTORIZADDS
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VICIQ DF RENTAS INTERNAS

B £
REGISTRO UNICO DE CONTRIBUYENTES

SOCIEDADES
NUMERD RUC: 0851375177081
RAZON SOCIAL: ESCALFARD S.A.
ESTABLECIMIENTOS REGISTRADOS!
No. ESTABLECIMIENTLD: | 001 ESTADD  ABIERIO MATRIZ FEL. INICIG ACT, 20/01/1887
NCMBRE COMERCIAL; FEC. CIERRE:

FEC. REINICIO:

ACTNIDADES ECONGMICAS:

ACTIVIDADES DE ASESORIA FINANCIERA

CIRECCION ESTASLEGIMIENTS:

Provintla: GUAYAS  Camtan: GUAYAQUIL  Parrprula: CARBO (CONCEPCION)  Calie: BAQUERIZO MOREND  Ndmero: 11128
Intersaccidn: AV, 9 DE OCTUBRE  Rafersncia; DIABONAL AL EDIFICIO ANTON HERMANOS  Edificic: PLAZA  Piso: 3
Ciicina: 8 Telefono Trabajn: 042307838 Telefono Trabejo: 042307777
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