REPUBLICA DEL ECUADOR

SUPERINTENDENCIA DE
COMPARIAS ARO | 2010 w (S¢. NEC. A3Se. Jolf

FORMULARID DE ACTUALIZACION DE
DATCS

A: DATUS OENERALES: IDENTIFICACION ¥ L/JCALIZACION DE LA EMPRESA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDENTE

oje]|slaisfs|efa|af7]elofr] | [1{afs[sialn
INSTITUTO ECUATORIANO DE INVESTIGACIONES CLINICAS S.A. INVESCLINIC
PROVINCIA: CANTON: CIUDAD: PARROQUIA:
GUAYAS GUAYAQUIL GUAYAQUIL TARQUI
CALLE: NUMERO: PISD/OFICINA
CDLA. LA FAE SOLAR 5
INTERSECCION: TELEFOND 1 0/4|2]2]9|4|4]3]|58
MZ. 1B TELEFONO 2

FAX
EDIFICIO v C. COMERCIAL: CORREO ELECTRONICO:
verdizambrano@hotmail.com

ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL: COD. ACT. {ClIU 4)
VENTA AL POR MAYOR Y MENOR DE EQUIPOS MEDICOS, INCLUSO PARTES Y
PIEZAS Q8610.01

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

DECLARACION: El administrador de¢ la compaiiia, docl que so responsabiliza por la veracidad de la informacién propoccionada sn el
preseats formulario sn cuunplimisato & lo dispuesto sa ol articuls 20 y 23 de In Loy de Compailiss, ncrmada sn “REGLAMENTO QUE
ESTABLECE LA INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OUBLIGADAS A REMITIR A LA BUPERINTE| MPANIAS, LAB
BOCIEDADES BUJSETAS A 80U CONTROL Y VIGILANCIA™.

_A——mﬂ-
ANO | MES | DIA FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL
qp\\ il O\ Nombre: VERDI! RAUL ZANBRANO BAMANIEGO

Identificacion: o) G '5-5(0 2 fl_t e1

FECHA DE PRESENTACION:




