FECHA DE EMISION 03/05/2016 CODIGO 0000041066

@ SUPERINTENDENCIA
"
FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION DE LA COMPANIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
4LIFE RESEARCH ECUADOR, LLC 1792140110001 160227
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
PICHINCHA QUITO QUITO
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO
EL BATAN AV 6 DE DICIEMBRE N33-29
INTERSECCION/MANZANA  ELOY ALFARO CONJUNTO
EDIFICIO/C.C. FORUM CENTURY BLOQUE
NUMERO DE OFICINA KM
REFERENCIA UBICACION DIAGONAL A CONSEJO NACIONAL ELECTORAL CAMINO
CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 023983800
CORREO ELECTRONICO 1 frankiini@4life.com TELEFONO 2
CORREOQO ELECTRONICO 2 franklinlopez250@hotmail.com CELULAR 0997692706
SITIO WEB FAX 098208749
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL
PROVINCIA PICHINCHA CANTON QUITO
INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO
TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES CARTAGENA PROANO MANUEL SANTIAGO
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 1706895206
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPENA APODERADO PROVINCIA PICHINCHA
FECHA DE INSCRIPCION DEL 113112 12:00 AM CANTON QuUITO
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA QUITO
MERCANTIL
CIUDADELA BARRIO INAQUITO
CALLE AV. AMAZONAS NUMERO 2315
INTERSECCION/MANZANA JUAN PABLO SANZ CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIO/C.C. XEROX
NUMERO DE OFICINA p.7 KM
CAMINO REFERENCIA UBICACION junto al Ministerio de Educacién
CORREO ELECTRONICO mcartagena@deloitte.com TELEFONO 023815114
CELULAR 0998421054

Declaro bajo juramento la veracidad de la informacién proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compaiiias, Valores y Seguros
a efectuar las averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta informacién y; acepto que en caso de que el contenido presente no
corresponda a la verdad, esta Institucion aplique las sanciones de ley.
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FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

CODIGO 0000041066

TIPO DE PERSONA
APELLIDOS Y NOMBRES

PERSONA NATURAL

CEDULA

PONCE CALDERON LUIS RICARDO

TIPO DE IDENTIFICACION No. DE IDENTIFICACION 1707315493

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR

CARGO QUE DESEMPENA APODERADO PROVINCIA PICHINCHA
. CANTON QuITO

IEIE)(K/IHBARRII\E/IIIENI\SJ'(I?S IEI\CI;ISLNR[I)E%STRO 1/13/12 12:00 AM PARROQUIA QuITO

MERCANTIL

CIUDADELA BARRIO INAQUITO

CALLE AVENIDA AMAZONAS NUMERO 3522

INTERSECCION/MANZANA JUAN PABLO SANZ CONJUNTO

BLOQUE EDIFICIO/C.C. XEROX

NUMERO DE OFICINA P.7 KM

CAMINO , REFERENCIA UBICACION g;@%%’fggﬁ;g%’ﬂ?g DE

CORREO ELECTRONICO luponce@deloitte.com TELEFONO 023815114

CELULAR 0991018162

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

APELLIDOS Y NOMBRES CHACON ARCE JORGE ALBERTO

TIPO DE IDENTIFICACION PASAPORTE No. DE IDENTIFICACION 108360485

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD COSTARICA

CARGO QUE DESEMPENA APODERADO PROVINCIA PICHINCHA

FECHA DE INSCRIPCION DEL 017113 12:00 AM CANTON QuITo

NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA QuITO

MERCANTIL

CIUDADELA BARRIO

CALLE GRANDA CENTENO NUMERO OE4372

INTERSECCION/MANZANA DOMINGO BRIEVA CONJUNTO

BLOQUE EDIFICIO/C.C.

NUMERO DE OFICINA KM

CAMINO REFERENCIA UBICACION ARRIBA DE TELEAMAZONAS

CORREO ELECTRONICO

jorgec@4life.com

TELEFONO
CELULAR

022268778
0999538873

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA

Declaro bajo juramento la veracidad de la informacién proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compaiiias, Valores y Seguros
a efectuar las averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta informacion y; acepto que en caso de que el contenido presente no

corresponda a la verdad, esta Institucion aplique las sanciones de ley.
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——

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO Sl NO
COMPANIA VENDE A CREDITO Sl NO
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS Sl NO

Nombre: CARTAGENA PROANO MANUEL SANTIAGO
Identificacion 1706895206

REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: CHACON ARCE JORGE ALBERTO
Identificacion 108360485

REPRESENTANTE LEGAL

Declaro bajo juramento la veracidad de la informacién proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compaiiias, Valores y Seguros
a efectuar las averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta informacion y; acepto que en caso de que el contenido presente no
corresponda a la verdad, esta Institucion aplique las sanciones de ley.
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