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SICMAFARMA ECUADOR S.A.

Dir. Matriz: NUMA POMPILIO LLONA S/N Y RIO GUAYAS

Teléfono: 0

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: SI
Agente de Retencion Resolucion No. 1

Razon Social:

Fecha Emision: 25/10/2024

PROMOTORA ECUATORIANA DE CAFE DE COLOMBIA

RUC.: 0992851651001

COMPROBANTE DE RETENCION
No.: 001-901-000001386

NUMERO DE AUTORIZACION
2510202407099285165100120019010000013861633043115

FECHA Y HORA DE AUTORIZACION
2024-10-29T14:53:16-05:00

AMBIENTE: PRODUCION
CLAVE DE ACCESDO

2510202407099285165100120019010000013861633043115

RUC/CI: 1792141486001

Direccién GUAYAS / GUAYAQUIL / TARQUI / 2DO CAL Teléfono:
Ejercicio Codigo  Base Imponible Porcentaje Valor
Comprobante Documento Fecha Emisién Fiscal Retencid Retencion Impuesto Retencioén Retenciéon
FACTURA 057051000137455 25/10/2024 10/2024 312 22.60 RENTA 1.75 0.40
Informacion Adicional
Email: contabilidad@spasicmafarma.ec, factura.ecuador@sicmafarma.com

Representacion Impresa de Documento Electrénico (RIDE)

Posee validez tributaria y podra imprimirlo solamente en los casos que el SRI lo dispone.
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