REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE

AKO r
COMPARIAS 2011 35823
FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION Y LOCALIZACION DE LA EMPRESA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
of 1] of of af af 4 7 s of o of 1] 3] a] 5] 7] 7] | |
CENTRO DE DIAGNOSTICO NO INVASIVO CEDICARDIO S.A.
PROVINCIA: CANTON: CIUDAD: PARROQUIA:
AZUAY CUENCA CUENCA SUCRE
CALLE: NUMERO: PISO/OFICINA
AGUSTIN CUEVA SN
INTERSECCION: TELEFONO 1 Ol 7] 2] 8] 1] 7] 8| 8| 8
DANIEL CORDOVA TELEFONO 2
FAX
EDIFICIO o C, COMERCIAL: CORREO ELECTRONICO:
gloriavimos@yahoo.com ‘
ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL: COD. ACT. {ClIU 4
SERVICIOS MEDICOS c\f G4630.99
| et
o
, w“"wr
NOTA: 1.- El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones nrh
2.- Se debera imprimir dos cjemplares del presente formulario B“?'C\a

DECLARACION: El administrador de la compailin, declare que se responssbilisa por la veracidead de la informacién proporcionads en el presents
formularic en cumplimiento a lo dispussto en el artioulo 20 y 33 de Ia Ley de Compafiias, normada en *REGLAMENTO QUE RETABLECE LA
INFORMACION ¥ DOCUMERTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPANAS, LAS SOCIEDADES SUJETAS A
$U CONTROL Y VIGILANCIA”,

L aro [ mes | pia FIRMA PRESENTANTE
PECHA DE PRESENTACION: Nombre: D VIER VAZQU Z

Identificacion: 102187689




