REPUBLICA DEL ECUADOR

SUPERINTENDENCIA DE 7 7
AR 2011 ). od SC.NIIF.142917.2011.
COMPARIAS o

FORMULARIOQ DE ACTUALIZACION DE DATGS

-

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION Y LOCALIZACION DE LA EMPRESA P

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC & |EXPEDIENTE

ool ol 2l 74l 3] ofe]fofo 1] | [1]4f2fe1f7

CONSULTORIA Y ASISTENCIA DENTAL COAD S.A.
PROVINCIA: CANTON: CIUDAD: PARROQUIA:
GUAYAS GUAYAQUIL GUAYAQUIL
CALLE: P NUMERO: _~ |pso/omcina
CDLA. ALBORADA XII ETP. SL 28
INTERSECCION: recgrono: | of of 8l 2| &] 7| 4| 3] o
MZ. 19 / TELEFONO 2
FAX

EDIFICIO o C. COMERCIAL: CORREO ELECTRONICO: /s

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

ARTICULO SEGUNDYQ: -; UNO) Prestacién de servicios de asistencia y arientacion médica dental, Q8620.02

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

DECLARACION: El administrador ds la compaikia, declara que se responsabilisa por In veracidad de Ia inform onada en ol presents
bmuhﬂoonompﬂnhntoalodhpmﬁomdmmm,ﬂhhw“mmm“mmmmmm
INFORMACION ¥ DOCUMENTOS QUR ESTAN ORLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPARIAS, SOCIEDADES SUJRTAS A
8T CONTROL Y VIGILANCIA™.

ARO | MES { DA / FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL
Nombre: ~ ROMERO JARAMILLO AURA ELIZABETH
Identificaciébn: 0 9 0 6 5 1 1 8 6 0

FECHA DE PRESENTACION:




