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FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION DE LA COMPANIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE

SUMAKMEDICAL CIALTDA. 1792486033001 175769

NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
PICHINCHA auito

CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO
IRAQUITO ELDIA N37-48

INTERSECCIONMANZANA  EL COMERCIO CONJUNTO

EDIFICIO/C.C. ATENEO BLOQUE

NUMERO DE OFICINA D 146 KM

REFERENCIA UBICACION g;g*;?,g% CENTRO COMERCIAL QUICENTRO  cAMING

CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 022258984

CORREQ ELECTRONICO 1  alberto.arias@sumalanedical.com TELEFONO 2

CORREQ ELECTRONICO 2  alberto.arias@sumakmedical. com CELULAR 0995021728

SITIO WEB ' FAX

IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL

PROVINCIA PICHINCHA CANTON QuIro

INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

APELLIDOS Y NOMBRES ARIAS MONTOYA ALBERTO EDUARDO

TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA Np. DE IDENTIFICACION 1708577390

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR

CARGO QUE DESEMPENA GERENTE PROVINCIA PICHINCHA
CANTON aulto

OMBRAMIEN O EN B MecisTRO 10114 1200 0 PARROQUIA fnguITo

MERCANTIL

CIUDADELA BARRIO INAQUITO

CALLE ELDIA NUMERO ot

INTERSECCION/MANZANA EL COMERCIO CONJUNTO

BLOQUE EDIFICIO/C.C. ATENEO

NUMERO DE OFICINA KM

CAMIND REFERENCIA UBICACION TRAS CCNU

CORREO ELECTRONICO TELEFONO 0995021728

CELULAR 0985021728

Dedambq&ojmamenlolavemddaddalammmmupmdmadaenmfmmﬂaﬁoymnthahSupammdaﬁadeGm@fﬁ(
averiguaciones pertinentes para comprobar 1a autenticidad de esta informacidn y; aceplo que en caso de que et contenido presente’
verdad, esta Institucion aplique las sanciones de ley. \
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FECHA DE EMISION 05/12/2014

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

CcODIGO 0000105817

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES ONTANEDA SOTO SONIA HERMILA
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 1702529239
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPENA PRESIDENTE PROVINCIA PICHINCHA
FECHA DE INSCRIPCION DEL CANTON auro
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO V13141200 AM PARROQUIA IRAQUITO
MERCANTIL
CIUDADELA BARRIO ccl
CALLE AMAZONAS NUMERO SN
INTERSECCION/MANZANA PERIERA CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIO/C.C.
NUMERO DE OFICINA KM
CAMINO REFERENCIA UBICACION ﬁsu‘jg“‘m DEL HOSPITAL DE LA
CORREQ ELECTRONICO jvgangotena@hotmai.com TELEFONO 022902114
CELULAR 098466310
INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPARNIA
ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO sl NO X
COMPARIA VENDE A CREDITO sl X NO
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS st NO X

FECHA DE PRESENTACION FISICA

NOTA H presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones

~ FIRMA [DEC REPRESENTANTE LEGAL
Nombre: ARIAS MDNTOYA ALBERTO EDUARDO

Identificacidn 1 90

En caso de no presentarse en la fecha indicada, debera realizar nuevamente el procedimiento.
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