Slil—‘liRIN'l'iiN DENCIA

DE COMPANIAS, VALORES ¥ SEGUROS

L3

FECHA DE EMISION 03/05/2017

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

CODIGO 0000208727

INFORMACION DE LA COMPANIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
E.(/)_\L.JIPOS Y DISPOSITIVOS MEDICOS AVANZADOS DISPROSOLUTIONS 1792554578001 183302
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
PICHINCHA QUITO QUITO
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO
VILLA FLORA VILLAFLORA FRANCISCO LONDONO  OE1-10
INTERSECCION/MANZANA  ALONSO DE MENDOZA CONJUNTO
EDIFICIO/C.C. BLOQUE
NUMERO DE OFICINA 3P KM
REFERENCIA UBICACION  DIAGONAL AL CNT DE LA VILLAFLORA CAMINO
CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 022664632
CORREOQO ELECTRONICO 1 disprosolutions@gmail.com TELEFONO 2 022664632
CORREO ELECTRONICO 2  stonepol@hotmail.com CELULAR 0983519086
SITIO WEB FAX
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL
PROVINCIA PICHINCHA CANTON QUITO
INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO
TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES SANDOVAL BENITEZ EDGAR OLIMPO
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 1801311513
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA PICHINCHA
. CANTON QuITO
lflI(E)CIzAHBARRII\E/IIIENI\SI'(I?OR IESISLNRIDEIECEHSTRO 10/20/1412:00 AM PARROQUIA QUITO
MERCANTIL
CIUDADELA PRADOS DEL OESTE BARRIO PONCEANO ALTO
CALLE DIEGO VASQUEZ DE CEPEDA  NUMERO sn
INTERSECCION/MANZANA REAL AUDIENCIA CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIO/C.C.
NUMERO DE OFICINA KM
CAMINO , REFERENCIA UBICACION gECL'NE%? ISDL{SDDF‘EALSAASQLBA
CORREO ELECTRONICO eosandovalb@hotmail.com TELEFONO 022483270
CELULAR 0959076462

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

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES CHANGO PROANO JENNY MARGOTH
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 1712023272
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPENA PRESIDENTE PROVINCIA PICHINCHA
FECHA DE INSCRIPCION DEL _ CANTON QuITO
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO 10/20/1412:00 AM PARROQUIA QUITO
MERCANTIL
CIUDADELA CHILLOGALLO BARRIO SANTA ROSA
CALLE ESTEBAN ALONSO NUMERO S32
INTERSECCION/MANZANA s32 CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIO/C.C.
NUMERO DE OFICINA KM
s A TRES CUADRAS DE LA

CAMINO , REFERENCIA UBICACION . TRES CHADRAS DE LA <o
CORREO ELECTRONICO stonepol@hotmail.com TELEFONO 022654545

CELULAR 0983519076
INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA
ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO Si NO
COMPANIA VENDE A CREDITO Sli NO
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS Si NO

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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