(| REPUBLICA DEL ECUADOR

o SUPERINTENDENCIA DE Ao -
k’x COMPARIAS 2011 SC.NEC.11217.2011.1
?“ FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION Y LOCALIZACION DE LA EMPRESA
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUI EXPEDIENTE

INENEEEEEECEEN e G|

CLINICA CENTRAL QUIRURGICA CENQUIR CIA. LTDA.

PROVINCIA: CANTON: CIUDAD: PARROQUIA:
LOJA LOJA LOJA EL SAGRARIO
CALLE: NUMERO: FISO/OFICINA
AV. EMILIANO ORTEGA E/ROCAFUERTE Y MIGUEL RIOFRIC sep-59

INTERSECCION: TELEFONO 1

FRENTE A LA SALLE 'TELEFONO 2

FAX
EDIFICIO o C. COMERCIAL: CORREQ ELECTRONICO:
austromed@hotmail.com

ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL: ) COD. ACT. (CHU 4}
CTIVIDADES DE CONSULTA Y TRATAMIENTO POR MEDICOS DE MEDICINA GENERAL O ESPECIALIST]

NOTA: .- El presente formulario no s¢ aceptard con enmendaduras o tachones
2.- Se deberé imprimir dos ejernplares del presente formulario

DECLARACION: El administrador de Ia compaiiia, declara quo se responsabiliza por la veracidad de la informacién proparcionads on el preseute
formulario en camplimiento a lo dispuosto en el articulo 20 y 23 de la Ley de Compaiias, normada en “REGLAMENTO QUE ESTABLECE LA
INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAR OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPARIAS, LAS BOCIEDADES SUJETAS A

B8U CONTROL Y VIGILANCIA".
N
W

FECHA DE PRESENTACION: ANO § MES | DIA L REPRESENTANTE LEGAL
2 0f 4 17 Nomb: Vigtor Hugo Jiménez Maldonado
1 2 Identificacion: 1 1 0 0 2 4 6 5 5 0




