{ RERUBLICA DEL ECUADOR
" | SUPERINTENDENCIA DE Ao
COMPARIAS

FORMULARIO DE ATTOALIZACION DE DATOS

2009 N°| SC.NEC.120355.2009.1

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION Y LOCALIZACION DE LA EMPRESA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
of of of 2] 4f 2] 1] of of 2{ o] of 1] { 1 1] 2] of 3] s{ 5
IMPORTCOMPANY 8.A
PROVINCIA: CANTON: CIUDAD: PARROQUIA:
QUAYAS |euaraquiL QUAYAQUIL LETAMENDI
CALLE: NUMERO: PISO/OFICINA
LIZARDO GARCIA 4128
INTERSECCION: TELEFONG) f Q) 4l 21 3] 4l 7i M s 4
SEDALANA teLgroNo2 | o] o] o] 2| 6] 4] 5] 4] 9
FAX
EDIFICIO o C. COMERCIAL: CORREO ELECTRONICO:

ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL:

import120355@hotmail.com ]

COD. ACT. (CIIU 4)

LA COMPARIA SE DEDICARA A IMPORTAR TODA CLASE DE EQUIPOS MEDICOS, DARA SERVICIOS
i MEDICOS, INSTALAR CLINICAS, HQSBITALES, SBERVICIOS DE MEDICACION AMBULATORIA ETC, GH650.84

NOTA: .- El presente formulario no se aceptard con enmendaduras o tachones
2.- Se deberd imprimir dos ejemplares del presente formularic

DECLARACION: Kl administrador de la compafifa, declars que 5o responsabilise por la veracided de Ia infdsbeacdsa
formviario sn camplimissto » lo dispuesto ez o artienlo 20 y 23 de 1a Lay de Compaiifas, normada faf fi

INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE-COME {
AU CONTROL Y VIGILANCIA.

.«";’ DE'L REFRESENTANTE LEGAL
Nombre: \_JGSE DAVID PAZMINO RODRIGUEZ
1 1 1 ldentificacién:  "0909074957

ARO | MEs | DIA

FECHA DE PRESENTACION:




