REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE -

COMPARIAS 2011 SC.NIIF.138784.2011.
e FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATQS

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION Y LOCALIZACION DE LA EMPRESA
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC - |EXPEDIENTE

of of of 2] 7[ 1] of e sf o] of of 1} 1] 3] 8] 7| 8] 4] |
PROMOTORA FARMACEUTICA ECUATORIANA PROFARMEC CI4. LTDA.

PROVINCIA: CANTON: CIUDAD: ) PARROQUIA: o

GUAYAS ‘ GUAYAQUIL GUAYAQUIL TARQUI

CALLE: = . NUMERO: 4 PISO/OFICINA %

AV, FRANCISCO DE ORELLANA s 234 PISO 14 OF. 1404

INTERSECCION: " |TELEFONO 1 ol 4| 2| 6 3| o] o] 3 3] »
TELEFONQ 2
FAX

EDIFICIO o C. COMERCIAL: CORREQ ELECTRONICO:

BLUE TOWER — profaﬂ'lec@hotmail.com e

ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL: COD. ACT. (CIIU 4)

VENTA AL POR MAYOR Y MENOR DE PRODUCTOS PARA EL USO HUMANO

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

infor ié | d

DECLARACION: El administrader de ia compailia, decl que se P hiliza por la veracidad 4
formularic en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 20 y 23 de In Ley de Compafilas, n
INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA
8U CONTROL Y VIGILANCIA",

prop on el presente
ada en “REGLAMENTO QUE ESTABLECE LA

ANO | MES | DIA =" FIRMA DEL RFFRESENTANTE LEGAL
Nombre: JAIME AEL ARTIEDA CAJILEMA
17 05 0 6 6 9 5 7

FECHA DE PRESENTACION:

[dentificacién:




