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% SQURRINTENDENCEA
Be# De COMPANIAS

FECHA DE EMISION 24/06/2013

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

CODIGO 0000082751

iNFORMACION DE LA COMPARNIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
"RéMEGENSA" REPRESENTACIONES MEDICAS GENERALES S.A. 0992408150001 119479
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
CLINICA SAN GABRIEL GUAYAS GUAYAQUIL AYACUCHQ
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO
GUARANDA CENTRQ GUARANDA 1219
INTERSECCION/MANZANA  LETAMENDI CONJUNTO
EDIFICIOIC.C. CLINICA $SAN GABRIEL BLOQUE
NUMERO DE OFICINA PB KM
REFERENCIA UBICACION A TRES CUADRAS DE ESTADIO CAPWELL CAMING
C{\SILLERO POSTAL TELEFONO 1 042411714
CORREOQ ELECTRONICO 1 satriany1985@hotmail.com TELEFONO 2 042416941
CORREQ ELECTRONICO 2 CELULAR 0986356525
SITIO WEB FAX 042416841
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL
PROVINCIA GUAYAS CANTON GUAYAQUIL
INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADQ
TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES MOTOGHE GRANADOS KERLY PAOLA
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0920159902
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPERA PRESIDENTE PROVINCIA GUAYAS
FECHA DE INSCRIPCION DEL 2110812 0:00 CANTON GUAYAQUIL
NOMBRAMIENTQ EN EL REGISTRO PARROQUIA AYACUCHO
MERCANTIL
CIUDADELA BARRIO
CALLE GUAZMO NUMERO 1285
INTERSECCION/MANZANA POR FABRICA ANDEC CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIOC.C.
N;UMERO DE OFICINA KM
CAMINO REFERENCIA UBICACION  POR FABRICA ANDEC
CORREO ELECTRONICO TELEFONO 042411714

| CELULAR 0985353868
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Declaro bejo juramento la veracidad de fa informacldn proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superin%iencia de Compafilas a efectuar las
averiguaciones perlinentes para comprobar |a autenticidad de esta informacion y; aceplo que an caso de que el contenido presente no corfesponda a la

verdad, asta Institucidn aplique las sanciones da ley.

Pégina 1de 3

(
|
%
f
i
§




S? SurssinreNoENCIA
@ Dr COMPANIAS

FECHA DE EMISION 24/06/2013

COPIGO 0000082751

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
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TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES SALTOS FIGUERCA ANDRES
TIPO DE {DENTIFICACION CEGULA No. DE IDENTIFICACION 0919345454
TiPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIBDAD ECUADOR
CARGQ QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS
FECHA DE INSCRIPCION DEL 22108711 0:00 CANTON GUAYAQUIL
NDMBRAMIENTO EN EL REGISTRO ’ PARROQUIA AYACUCHO
MERCANTIL
CIUDADELA centro BARRIO CENTRO
CALLE GUARANDA NUMERO 1219
INTERSECCION/MANZANA LETAMENDI CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIO/C.C.
NUMERO DE OFICINA KM
A TRES CUADRAS DEL

CAMINO REFERENCIA UBICACION 2 RES CURDRAS DF
CORREQ ELECTRONICO satriany 1985@notmail.com TELEFONO 042411714

f CELULAR 0986356525

|
INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA
Efa‘ PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO Si NO X
O,ERECE VENTAS CON CREDITO DIRECTO A SUS CLIENTES Y COBRA INTERESES Sl NO
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS sl NO
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IJfECHA DE PRESENTACION FISICA
!
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NOTA El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones

!
Facha méxima de presentacion: 04/1212012

i
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en caso de no presentarse en la fecha indicada, debera realizar nuevamente el procedimiento.
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FIRMABEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: SALTOS FIGUERQA ANDRES
Identificacion 0919345454
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