REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE
COMPANRiAS Ao 2010 w SC.NEC.131413.20140.1
_ FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
A: DATOS GENERALES: TDENTIFICACION ¥ LOCALIZACION DE LA EMPRESA
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
ECOAMIGA S.A. of of of 2| s| 7] 2| 8| 8] 4] of of 1] 1] 3] 1] 4] 1] 3]
PROVINCIA: CANTON: CIUDAD: PARROQUIA:
GUAYAS GUAYAQUIL GUAYAQUIL -~ TARQUI
CALLE: NUMERGQ: PISO/OFICINA
PADRE AGUIRRE 442 PISO 1
INTERSECCION: TELEFONO 1 Of 4] 2{ 3] O] 4] 9] 4 4
GENERAL CORDOVA TELEFONO 2
FAX o] af 2| 3] of 4] 9| 4] 4
EDIFICIO o C. COMERCIAL: CORREQ ELECTRONICO:
CENTRO MEDICO DR. ABEL GILBERT P. drmoncayo@cardiologia.ec
ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL: COD. ACT. (ClIU 4}
ACTIVIDADES DE CONSULTA Y TRATAMIENTO POR MEDICOS EN CONSULTORIOS PRIVADOS Q8620.01

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

DECLARACIOR: El administrador de Ix paiia, declara que se responsabilizs por la idad de 1a infi i) porcilonads en el presente
formulario en plimiente a lo dispuesto en el articulo 20 y 23 de la Ley de Compaiiias, normada en REGLAHIHTOQUEES‘!‘ABLECELA
INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPARIAS, BOCIEDADES SUJETAS A

80U CONTROL Y VIGILANCIA™.

EL REPRESENTANTE LEGAL
ARDO PATRICIO SEVERO MONCAYO BURNEG
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