REPUBLICA DEL ECUADOR

SUPERINTENDENCIA DE Ao - )
COMPAR{AS 2010 A NECIOD608IPI]
L FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION Y LOCALIZACION DE LA EMPRESA
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
of of of 2 1| sf 4| 6f 1] 6] of of 1f 1] of 3] 6] of 8] |
SAVIOLA 8.A.
PROVINCIA: CANTON: CIUDAD: PARROQUIA:
GUAYAS GUAYAQUIL GUAYAQUIL SUCRE
CALLE: NUMERO: PISO/OFICINA
CUENCA 2519
INTERSECCION: 'TELEFONO 1 Of 4} 2} 3] 6§ 1} 2] 2 2
TUNGURAHUA TELEFONO 2
FAX
EDIFICIO o C. COMERCIAL: CORREO ELECTRONICO:
ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL: COD. ACT. {CIIU 4)
VENTA AL POR MAYOR DE EQUIPO MEDICO INCLUSO PARTES, PIEZAS Y MATERIALES G4659.98
NOTA: 1.- El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones
2.- Se deberd imprimir dos ejemplares del presente formulario

‘DECLARACION: Xl administrador de Ia paiiia, decl gue se resp hiliza por In idad de Ia infe iém proporci daenelp te formulario ca

mpumuw:bmpnm‘oau'mzoyzaaehuyumpﬁﬁ,nmu‘mmmmummmrmm
QWHTAIOWWAMAMWWD‘WMWWWM A CONTROL Y VIGILANCIA™.

ANO | MES | DIA dgaﬁammmsmmmwe&
Nembre: VICENTE ALARCON LOPEZ
Mentificacion 0 9 0 3 2 8 6 8 4 7

FECHA DE PRESENTACION:




