S;‘ QUPERINTENDENCIA FECHA DE EMISION 26/06/2014 cODIGO 0000005288
e Dk COMPARIAS

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION DE LA COMPANIA
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
MEDICLUB SAN JOSE S.A 1781804826001 150645
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
PICHINCHA QUITO PUEMBO
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO
SAN JOSE MANLEL BURBANG 15
INTERSECCION/MANZANA  SAN JOSE CONJUNTO
EQIFICIOIC.C. HOTEL SAN JOSE BLOGUE
NUMERO DE OFICINA KM 1.5
REFERENCIA UBICAGION  DIAGONAL CLUE LOS ARRAYANES CAMING
CASILLERO POSTAL 171759 TELEFONQ 1 022390264
CORREQ ELECTRONICO 1 luismora451@hotmail com TELEFONO 2 022390276
CORRED ELECTRONICO 2 contabilidadt @gardenhotelsanase. com CELULAR 0983130038
SITIO WEB FAX 022390256
IDENTIFICACION DEL DOMIGCILIO LEGAL
PROVINCIA PICHINCHA CANTON QuITo
INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO
TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES LETORT CALISTO CARLOS MALRICIO
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 1701616516
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA PICHINCHA
FECHA DE INSCRIPCION DEL 208111 0:00 CANTON QuiTo
NOMBRAMIENTG EN EL REGISTRO PARROQUIA Quito
MERCANTIL
CIUDADELA BARRIO SAN JOSE
CALLE MANUEL BURBANO NUMERO SMN
INTERSECCIONMANZANA SAN JOSE CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIOfC.C. HOTEL SAN JOSE
NUMEROQ DE OFICINA KM
CAMINO BARRIO SAN JOSE REFERENCIA UBICACION HOTEL SAN JOSE
CORREQ ELECTRONICO luismora461@hotmail.com TELEFONO 022390258
CELULAR 0990682096
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Bedlara bajo juramento fa veracidad ds fa informacion proporcionada en este formuiario y Autorizo 2 i $upeanmnd%ﬁe‘€ mﬁaﬁla efectuar las

avariguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta informacion y; acepto que en caso de’guéd! cgm prese‘n@e e oorrssponda ala
verdad, esta institucion aplique las sancicnes de lay.
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S: Suerrivrennencia FECHA DE EMISION 26/06/2014 CODIGO 0000005288
Bse® DE COMPARNIAS

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA

ES PROVEEDOQRA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO sl NO
COMPARNIA VENDE A CREDITO S NO
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS sl NO

e

#IRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: LETORT CALISTO CARLOS MAURICIO
Identificacion 1701616516

FECHA DE PRESENTAGION FISICA

NOTA El presente formufario no se aceplara con enmendaduras o tachones : r “;E: 2
'f/gs;g?' L:;)’L# S
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En caso de no presentarse en la fecha indicada, debera realizar nuevamente el procedimiento. ‘ Q.oé.h 6@ . ’ Ny
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