SUPERINTENDENCIA FECHA DE EMISION 31/03/2015 CODIGO 0000119727
—

o FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION DE LA COMPANIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE

CENTRO DE HEMODIALISIS VYR HEMODIAVYR CIA. LTDA. 1792513111001 179294

NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA

PICHINCHA RUMINAHUI SANGOLQUI

CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO

URB. YAHUACH! AV. GENERAL ENRIQUEZ 1268

INTERSECCION/MANZANA  SANTA BARBARA CONJUNTO

EDIFICIO/C.C. BLOQUE

NUMERO DE OFICINA KM

REFERENCIA UBICACION ;iﬁggié!\bICLUB DE OFICIALES DEL EJERCITO CAMINO

CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 3808650

CORREOQ ELECTRONICO 1 dlinica@dialisis-sanrafael.com TELEFONO 2 3808640

CORREOQ ELECTRONICO 2  parr1512@gmail.com CELULAR 0987895574

SITIO WEB FAX

IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL

PROVINCIA PICHINCHA CANTON RUMINAHUI

INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

APELLIDOS Y NOMBRES RAMIREZ ROJAS PAULO AURELIO

TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0102106044

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR

CARGO QUE DESEMPENA PRESIDENTE PROVINCIA PICHINCHA
CANTON RUMINAHUL

E%%\aﬁﬁf?ﬁ% |;$ IS.NR%%LISTRO 23/07714 12:00 AM PARROQUIA SANGOLQUI

MERCANTIL

CIUDADELA BARRIO SAN RAFAEL

CALLE AV. GENERAL ENRIQUEZ NUMERO SIN

INTERSECCION/MANZANA ISLA SANTIAGO CONJUNTO

BLOQUE EDIFICIO/C.C.

NUMERO DE OFICINA KM

CAMINO REFERENCIA UBICACION JUNTO ALMACENES EL

CORREQ ELECTRONICO parri512@gmail.com TELEFONO 28649806
CELULAR 0995521285

Declaro bajo juramento la veracidad de la informacién proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compafilas 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

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

APELLIDOS Y NOMBRES VALLEJO ESPINOSA DIEGO FERNANDO

TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 1710255850

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR

CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA PICHINCHA

ANTON RUMINAHUI

Z%%A%??Rallghslgg IgI\?IIgLNRDEE(;-I STRO 23107114 12:00 AM gAR:;gQU[ A SANGOLQUI

MERCANTIL

CIUDADELA BARRIO YAGUACHI

CALLE AV. GENERAL ENRIQUEZ NUMERO 1268

INTERSECCION/MANZANA SANTA BARBARA CONJUNTO

BLOQUE EDIFICIO/C.C.

NUMERO DE OFICINA KM

CAMINO REFERENCIA UBICACION 3‘3@&["5‘; As\/L\NC%%gE

CORREO ELECTRONICO dieguiva@hotmail.com TELEFONO 23808650
CELULAR 0987895574

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO Si NO
OFRECE VENTAS CON CREDITO DIRECTO A SUS CLIENTES Y COBRA INTERESES NO
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS NO
77/
7

=

=¥77
o .
S ladee

JRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: VAILEJO ESPINOSA DIEGO FERNANDO
Identificaciony 1710255850

FECHA DE PRESENTACION FIiSICA

NOTA E! presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones

Fecha maxima de presentacion: 16/11/2012

R
Gwic
En caso de no presentarse en la fecha indicada, debera realizar nuevamente el proqediW

———

AP-03.3.1.3-F2 Actualizacion de Datos Representante
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