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A.- DATOS GENERALE El LIZACION DE LA EMPRESA 

1% RAZON O DENOMINACION SOCIAL oe2lrmue TTI7 [9] 1] 3] 0] 41 58 JO TO JO [1 Tos lexreoienre 15 13 12 [115 TS o), Lele TUS JO TOTTT BPROBTIO 
TT PROVINCIA CANTON _ | CIUDAD PARROQUIA 

a PICHINCHA es QUITO o QUITO 871] SANTA PRISCA 

- —]cALLE NUMERO TELEFONO: 3330 
ws PAEZ 712 Y RAMIREZ DAVALOS o 19 FAX: 2 13 

 INTERSECCION EDIFICIO C. COMERCIAL PISO,DEPTO, OFICINA 

”* a 1 

ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL COD. ACTIV. ema 1 NSTSMED 

ee COMERCIALIZACION EQUIPO MEDICO: 612| 5| 2 | 2116 

— * | REPRESENTANTE LEGAL CEDULA CARGO 

m. TORRES MINO EDWIN ALBERTO 18 1 71 Ol 49 12 14 ¡66 1] GERENTE 

A PERSONAL OCUPADO AUDITOR EXTERNO RNAE. 
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1: Codificación de la | ió j 4 ó jera Directa 2: 

APELLIDOS Y NOMBRES COMPLETOS 

2/ : Si tiene más accionistas favor anexar las hojas necesarias bajo este formato 
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FECHA DE PRESENTACION J | ]       

ORIGINAL: SUPERINTENDENCIA DE COMPAÑIAS 

POLGARAFICA C.A. - A.U.C.: 0990153438001 - Resolución: 3328 - 29 / 07 /96 
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NOTA: EL PRESENTE FORMULARIO NO SE ACEPTARA CON ENMENDADURAS O 

CEDULA, RUC, O PASAPORTE 
     
   

calificada como Nacional 
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COD. 
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TOTAL 
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VALOR TOTAL 

   
   

  

80,00    

  

   


