REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE

COMPARIAS
FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

ARQ 2010 N°| sc.NEC.112389.2010,1

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION ¥ LOCALIZACION DE LA EMPRESA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
o/g9|o]2{3{o[e6[2[7[ofolof1f1{1]2]3]s8[9] |
MAECORP CONSULTORES C. LTDA.
PROVINCIA: CANTON: CIUDAD: PARROQUIA:
GUAYAS GUAYAQUIL GUAYAQUIL GARCIA MORENO
CALLE: NUMERO: PISO/OFICINA
LOS RIOS 2906 Planta Baja
INTERSECCION: TELEFONO 1 0]4]12;{415|5]813|5
FRANCISCO DE MARCOS TELEFONO 2 O|l4|2]4]|5]|2]|6|2]|3
FAX 0/4|2]|4|5|2|8|0]|58
EDIFICIO o C. COMERCIAL: CORREQ ELECTRONICO:
[uangarraggmaecorgconsuItores.com
ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL: COD. ACT, {CIIU 4)
Prestacion de Asesoramiento en materia de planificacion, organizacién, eficiencia y M 7020.04
control informacion administrativa. Jp—
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NOTA: 1.- El presente formulario no se aceptara con ¢énmendaduras o tachones
2.- Se debera imprimir dos ejemplares del presente formulario
DECLARACION: El administrador de In compadis, declara que se reaponsabiliza por Ia veracidad de 1a informecion PraROTEIGHERS on ol presoate

formularic en cumplimiento a 1o dispuesto en #l artionlo 30 y 23 deo la Ley de Compadine, normada en *
INFORMACION Y DOCUMENRTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE
8U CONTROL Y VIGILANCIA". '

REGLAMENTO QUE EATABLECE LA

FECHA DE PRESENTACION:
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ANO | MES | DIA |~~~ <FIRMA DEL RGSVESENTANTE ﬁmu,/

Nombre; Juan Alberto Parra Go
1 1|0 4|2 &6 Identificacion: ©0 9 0 2 1 9 3 8 6 1




