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FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION DE LA COMPARIA
RAZON O DENOMINACION BOCIAL RUC EXPEDIENTE
MEDICORPSUR CIA. LTDA. 0190336867001 33697
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA

AZUAY CUENCA HERMANO MIGUEL
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO

}Z\E/)Lf;l;gY VICENTE 1-35 .

INTERSECCION/MANZANA | NICANOR AGUILAR CONJUNTO /
EDIFICIO/C.C. CAMARA DE LA CONSTRUCCION BLOQUE
NUMERO DE OFICINA 5 KM
REFERENCIA UBICACION JUNTO A LOS CONSULTORIOS MONTE SINAI CAMINO
CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 072853752
CORREO ELECTRONICO 1| munozalvarez@hotmail.com TELEFONO 2
CORREO ELECTRONICO 2 | ueporvenir@hotmail.com CELULAR 0993779797
SITIO WEB FAX
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL
PROVINCIA AZUAY CANTON CUENCA

INFORMACION Y DOMICILIQ DEL REPRESENTANTE LEGAL O OPODERADO

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
NOMBRES Y APELLIDOS MUROZ CONTRERAS FERNANDO HUMBERTO
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0102165446
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPENA GERENTE PROVINCIA AZUAY

CANTON CUENCA
;%(;A‘-‘B%RREAIIES?S lgffl:ISLr‘JRDEEGLIEiTRO 09/07/1212:00 AM PARROQUIA HERMANO MIGUEL
MERCANTIL
CIUDADELA ! BARRIO
CALLE FERNANDO DE ROJAS NUMERO 1-60
INTERSECCION/MANZANA 1 DE MAYO CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIO/C.C.
NUMERO DE OFICINA KM
CAMINO REFERENCIA UBICACION A UNA CUADRA DE JOMAR
CORREO ELECTRONICO munozalvarez@hotmail.com TELEFONO 072853752

CELULAR 0993779797

Declaro bajo juramento la veracidad e la informacion proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compafiias 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.




FECHA DE EMISION 29/11/2012

FORMULARIO DE ACTUALIZACI

FECHA DE PRESENTACION FISICA

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

Fecha méxima de presentadién:  10/12/2012

CODIGO 0000018032

/
DE DATOS /

g 40 U"ml

" FIRMA DEL REPRESENTARTE LEGAL

Nombre: MUNOZ CONTRERAS FERNANDO HUMBERTO
Identificacion 0102165446

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

AP-03 3.1 .3-F2 Actualizacion de Datos Renresentante



