SUPERINTENDENCIA DE

ARO N
COMPARIAS 2011 SC.NEC. 128881,2011.1
FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

% REPUBLICA DEL ECUADOR

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION Y LOCALIZACION DE LA EMPRESA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPLDIENTE
MACOMON S.A. o] of of 2] 5] 3] 7| 2] of S| of of 1} T 1] of o] 8] g il
PROVINCIA: CANTGN: CIUDAD: PARROQUIA:
GUAYAS GUAYAQUIL GUAYAQUIL TARQUI
CALLE: NUMERO: PISO/CFICINA
SAMANES 6 MZ, 978 7
INTERSECCION: TELEFONO 1 O] 4{ 2 8| 61 61 & 7] 2
TELEFONQ 2
FAX
EDIFICIC o C. COMERCIAL: CORREQ ELECTRONICO:
marielsmd@haotmail.com
ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL: COD. ACT. (ClIU 4)
PRESTAR SERVICIOS DE ABASTECIMIENTO DE AGUA C1104.02

NOTA: 1.- El presente formulario no se aceptard con enmendaduras o tachones
2.- Se deberd imprimir dos ejemplares del presente formylario

DECLARACION: Kl administrador 4¢ In compaiiis, declura que se Tesponsabiliza por In idud de in b 16n proposclonada en ol p
formmiaric en camplimiento a lo disp en ol articuls 20 y 23 ée la Loy de Compudias, norinada en “REGLAMENTO QUS ESTABLECE LA

mrmmmummnmnumcMMMMWmmmmn

8y CONTROL Y VIGILANCIA™.
Cllale M R

ANO | MES | DIA FIRMA DEIL REPRESENTANTE LEGAL
Nombre: Corella Montenegro Mariel Solange
Identificacion;  091554172-6

FECHA DE PRESENTACION:
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