
CÓDIGOFECHA DE EMISIÓN 27/09/2020

FORMULARIO DE ACTUALIZACIÓN DE DATOS

AU8LZCY0WU

INFORMACIÓN DE LA COMPAÑÍA

RAZÓN O DENOMINACIÓN SOCIAL RUC EXPEDIENTE

NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA

CIUDADELA BARRIO CALLE NÚMERO

INTERSECCIÓN/MANZANA CONJUNTO

EDIFICIO/C.C. BLOQUE

NÚMERO DE OFICINA KM

REFERENCIA UBICACIÓN CAMINO

CASILLERO POSTAL TELEFONO 1

CORREO ELECTRÓNICO 1

CORREO ELECTRÓNICO 2

SITIO WEB

TELEFONO 2

CELULAR

FAX

IDENTIFICACIÓN DEL DOMICILIO LEGAL

PROVINCIA  CANTON

INFORMACIÓN Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPO DE PERSONA

APELLIDOS Y NOMBRES

TIPO DE IDENTIFICACIÓN

TIPO DE REPRESENTACIÓN LEGAL

CARGO QUE DESEMPEÑA

FECHA DE INSCRIPCIÓN DEL
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO
MERCANTIL

CIUDADELA

CALLE

INTERSECCIÓN/MANZANA

BLOQUE

NÚMERO DE OFICINA

CAMINO

CORREO ELECTRÓNICO

No. DE IDENTIFICACIÓN

NACIONALIDAD

PROVINCIA

CANTON

PARROQUIA

BARRIO

NÚMERO

CONJUNTO

EDIFICIO/C.C.

KM

REFERENCIA UBICACIÓN

TELEFONO

CELULAR

PERSONA NATURAL

ROMERO AGUILAR WALTER VALENTIN

INDIVIDUAL

GERENTE GENERAL

4/20/18 12:00 AM

Urb. Metrópolis II

AV TERMINAL PASCUALES

Av Narcisa de Jesus

NA

NA

NA

wromeroa2001@hotmail.com

0909238057

ECUADOR

GUAYAS

GUAYAQUIL

GUAYAQUIL

NA

0

Residencial

NA

NA

Av Narcisa de Jesus cerca al
Cuerpo de Bomberos
046012460

0994714745

CEDULA

ASESORÍA Y SERVICIOS INTEGRALES EN SALUD AVSSALUD S.A. 0993094854001 310127

GUAYAS GUAYAQUIL

San Felipe Urbanización San Felipe,
manzana 125 3

Av. Gómez Gault, MZ 25

3

1

Diagonal al redondel de la Academia Nava

mapia.portaluppi@gmail.com

mapipo@gmail.com

www.avssalud.com

urbano

044540137

044540137

0999487329

GUAYAS GUAYAQUIL

Declaro bajo juramento la veracidad de la información proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compañías, Valores y Seguros
a efectuar las averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta información y; acepto que en caso de que el contenido presente no
corresponda a la verdad, esta Institución aplique las sanciones de ley.
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TIPO DE PERSONA

APELLIDOS Y NOMBRES

TIPO DE IDENTIFICACIÓN

TIPO DE REPRESENTACIÓN LEGAL

CARGO QUE DESEMPEÑA

FECHA DE INSCRIPCIÓN DEL
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO
MERCANTIL

CIUDADELA

CALLE

INTERSECCIÓN/MANZANA

BLOQUE

NÚMERO DE OFICINA

CAMINO

CORREO ELECTRÓNICO

No. DE IDENTIFICACIÓN

NACIONALIDAD

PROVINCIA

CANTON

PARROQUIA

BARRIO

NÚMERO

CONJUNTO

EDIFICIO/C.C.

KM

REFERENCIA UBICACIÓN

TELEFONO

CELULAR

PERSONA NATURAL

NAVARRETE CHAVEZ GRACE DEL ROCIO

INDIVIDUAL

PRESIDENTE

4/20/18 12:00 AM

El Limonar

AV. DOMINGO COMIN

NA

NA

NA

NA

gracench@yahoo.com

0602651424

ECUADOR

GUAYAS

GUAYAQUIL

GUAYAQUIL

El Limonar

0

El Limonar

NA

0

Urbanización El Limonar

042632037

0992754509

CEDULA

INFORMACIÓN ADICIONAL DE LA COMPAÑÍA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO

COMPAÑÍA VENDE A CREDITO

OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS

SI NO

SI NO

SI NO

X

X

X

¿ES SOCIEDAD DE INTERÉS PÚBLICO? SI NO X

ES EMPRESA FAMILIAR XNOSI

Declaro bajo juramento la veracidad de la información proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compañías, Valores y Seguros
a efectuar las averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta información y; acepto que en caso de que el contenido presente no
corresponda a la verdad, esta Institución aplique las sanciones de ley.
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