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FECHA DE EMISION 26/03/2013

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

CcODIGO 0000058420

INFORMACION DE LA COMPANIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL

RUC EXPEDIENTE
HEMODIAL AZOGUES CIA. LTDA. 0190360296001 202263 ¢
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
HEMODIAL AZOGUES CIA. LTDA CANAR AZOGUES
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO
DEL CHOFER BARRIO LAY Ay 24 DEMAYQ SN
INTERSECCION/MANZANA  HOMERO CASTARIER CONJUNTO
EDIFICIO/C.C. BLOQUE
NUMERO DE OFICINA KM
REFERENCIA UBICACION  ATRES CUADRAS DE LA POLICIA CAMINO
CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 2242749
CORREOELECTRONICO 1  unireas@etapanet.net TELEFONQ 2
CORREOQ ELECTRONICO 2 CELULAR 0992292181
SITIO WEB FAX
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL
PROVINCIA CANAR CANTON AZOGUES
INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL © OPODERADO
TiPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
NOMBRES Y APELLIDOS TORAL CHACCN CESAR OCTAVIO
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0102160553
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPENA GERENTE PROVINCIA AZUAY
FECHA DE INSCRIPCION DEL 3109/09 0:00 CANTON CUENCA
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA HUAYNACAPAC
MERCANTIL
CIUDADELA BARRIO
CALLE AV. FRAY VICENTE SOLANO  NUMERO 4.85
INTERSECCION/MANZANA AV. DEL ESTADIO CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIO/C.C.
NUMERO DE OFICINA KM
CAMINO REFERENCIA UBICACION JUNTO AL GICA
CORREO ELECTRONICO ctoraimd@hotmaif. com TELEFONO 2816-652
CELULAR 0992276767

eriguaciones pertinentes pbara comorobar la autenticidad de esta informacién v: acepto que en caso de aue el contenido presente no corresp:

eclaro bajo juramento ia veracidad de la informacion proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compafiias a efed;#aéﬁ}/az 013 9:33
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FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO Sl X NO
OFRECE VENTAS CON CREDITO DIRECTO A SUS CLIENTES Y COBRA INTERESES Sl NO ‘
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS Si NO

P 77 v

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEQ_AL v
Nombre: TQ SAR OCTAVIO :
] icacion 0102160553

FECHA DE PRESENTACION FiSICA

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

Fecha maxima de presentacion: 2111272012

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