REPUBLICA DEL ECUADOR
oY | sERTEmeCaDe | o [ | e [scwcrmmin:

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
A; DATOS GENERALES: IDENTIFICACION ¥ LOCALIZACION DE I.A FMPRESA
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
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8.1. SERVICIOB INMEDIATOS 8. A. BISERV
PROVINCIA: CANTON: CIUDAD: PARROQUIA:
GUAYAS GUAYAQUIL GUAYAQUIL TARQUI
CALLE: NUMERO: PISO/OFICINA

URDESA NORTE AVENIDA SEGUNDA 129 P/B
INTERSECCION: TELEFONO 1 of 41 2] 3 8] 1| 6] 2] 3

CALLE SEGUNDA Y CALLE TERCERA TELEFONO 2

FAX ol 4| 2| ] 8] 9| 3] 2] 3
EDIFICIO o C. COMERCIAL: CORREO ELECTRONICO:
info@aseger.com.ec

ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL: COD. ACT. (CIIU 4)
ACTIVIDADES DE BUSQUEDA, SELECCION, RECOMENDACION Y COLOCACION DE PERSONAL N7830.00

NQTA: 1.- El presente formulario no se aceptard con enmendaduras o tachones
2,- 8e debera imprimir dos ejemplares del presente formulario

DECLARACION: El administrador de ln compaiia, declara gue se¢ responsabilisa por la veracidad de Ia informacién proporcionada on of pr it
formulario en enmpli o a lo disp en el artionlo 20 y 23 de la Ley de Compaiiias, normada on *"REGLAMENTO QUE ESTABLECE LA
INFORMACION ¥ DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPARLIAB, LAB BOCIEDADES BUJETAS A

8U CONTROL ¥ VIGILANCIA".

ARO | MES | Dia FIRMA DEL REPRESENm

Nombre: Patricia Eugenia Rojas Navas
20 121 0 41 1 2 Identificacion: 0909587552

FECHA DE PRESENTACION:




