REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE
coMPARNiAs Afo 2010 w PCNEr 2890, 20104
FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION Y LOCALIZACION DE LA EMPRESA
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
CARDIOSALUD S.A. of 9] 9] 1] 2| o] 2| 9] s} of of of 1] 2| 8l 7] o] 6] | |
PROVINCIA: CANTON: CIUDAD: PARROQUIA:
GUAYAS GUAYAQUIL GUAYAQUIL XIMENA
CALLE: NUMERO: PISO/OFICINA
CORONEL 2207 PLANTA BAJA
INTERSECCION: TELEFONO 1 ol 4] 2] 51 8] 3| of of 7
CARAR TELEFONO 2
FAX ol 4] 2[ 5{ 8 3] o] of 7
EDIFICIO o C. COMERCIAL: CORREOQ ELECTRONICO:
CENTRO MEDIO No. 4 EDUARDO ALCIVAR hugo cgas@hotmail.com
ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL.: COD. ACT. {CITU 4)
ACTIVIDADES DE CONSULTAS Y TRATAMIENTOS POR MEDICOS EN CLINICAS, HOSPITALES (8610.01

NOTA: 1.- El presente formulario no se aceptard con enmendaduras o tachones
2.- Se debera imprimir <os ejemplares del presente formulario

DECLARACION: E} administrador de In compahin, declara que se respomssbilism por I verscidad de In informaciéa proporcicnada en ol
presente formminrio en complimiente a lo dispuesto sm ol articulo 20 ¥y 22 de In Loy de Compadiine, normads on “REGLAMENTO QUE
ESTABLECE LA INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA BUPE] DE COMPARIAS, LAS
SOCIEDADES SUJETAS A 8 CONTROL Y VIGILANCIA™.

ARG MES Dia FIRMA DEL &E'JRESENTANTE LEGAL
2011 9 13 Nombre: MANUEL MELQUIADES MESIAS PITA
Identificacion; 1 3 0 2 0 4 3 0 3 7

FECHA DE PRESENTACION:
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