blj PERINTENDENCTA
DECERMPARIAS Y VALORFES

@ FECHA DE EMISION 21/11/2014
=T

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATQOS

CODIGO 0000118439

INFORMACION DE LA COMPANIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
ZENITHOPTIMEDHA S.A, 0992341254001 114721
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
GUAYAS GUAYAQUIL NUEVE DE OCTUBRE
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO
1¢ DE MAYD 812
INTERSECCION/MANZANA  LOS RIOS CONJUNTO
EDIFICIO/C.C. BLOQUE
NUMERO DE CFICINA KM
REFERENCIA UBICACION A UNA CUADRA DE LA FARMAGIA CRUZ AZUL CAMINO
CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 042283300
CORREQ ELECTRONICO 1 fernando.jimenez@publicitas.com.ec TELEFONO 2
CORREQ ELECTRONICO 2 darwin.suarez@publicitas com.ec CELULAR 0889625716
SITIO WEB FAX 042280052
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL
PROVINCIA GUAYAS CANTON GUAYAQUIL
INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO
THPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS ¥ NOMBRES CELIS GONZALEZ BERNARDC ALFONSO
TIPO DE iDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0929555258
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS
FECHA DE INSCRIPCION DEL 1012 0:00 CANTON GUAYAQUIL
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA NUEVE DE OCTUBRE
MERCANTIL
CIUDADELA URB. GIUDAD CELESTE BARRIO
CALLE KM 8 VIA SAMBORONDON NUMERQ 1
INTERSEGCION/MANZANA KM B VIA SAMBORONDOM CONJUNTO ETAPA LA DORADA MZ &
BLOQUE EDIFICIONG.C.
NUMERO DE OFICINA KM
CAMINO REFERENCIA UBICACION Av. PRINCIPAL
CORREOQ ELECTRONICO angelica gavira@prosumind.com  TEy EEONQ 04601125+
CELULAR 0964535280
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Declare bajo juramento la veracidad de la informacion proporcionada an este formulario y Autorizo a la Superintendancia de Compaiiias a efectuar las
averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta informacion y; acepto gue an caso de que ef contenido presente no corresponda a la

verdad, esta Institucién aplique las sanciones de ley.
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FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO Si NO
COMPANIA VENDE A CREDITO Sl NO
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS Sl NO

/

FIRMA DEREPRESENTANTE SEGAL
Nombre: CELIS GONZALEZ BERNARDO ALFON

Identificacién 0029555258

FECHA DE PRESENTACION FISICA
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En caso de no presentarse en la fecha indicada, debera realizar nuevaments el procedimiento), * TE
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