REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE
ARoO N°
COMPARfAS 2010 SC.NEC.71251.2010.1
e FORMULARICO DE ACTUALIZACION DE DATOS

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION Y LOCALIZACION DE LA EMPRESA
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE

ALERTA MEDICA 8. A, AMEDSA 0[ 9| 9| 1[ 3| 0[ 5| 2| 4[ 6[ 0[ 0| 1 | | 7[ 1| 2, 5[ 1L
PROVINCIA: CANTON: CIUDAD: PARROQUIA:
GUAYAS GUAYAQUIL GUAYAQUIL TARQUI
CALLE: NUMERO: PISO/OFICINA

CDLA. MIRAFLORES, AV. CENTRAL 300
INTERSECCION: TELEFONQ 1 ol 4] 2| 2| o] 9| 6] 6] 1
CALLE TERCERA TELEVONO 2
FAX ol 4] 2| 2{ o] 5| of o] 4
EDIFICIO o C, COMERCIAL: CORREQ ELECTRONICO:
n‘nmﬂ[&» 9 /)ﬂmﬁxxﬁmd;pa Loy e
ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL: COD. ACT. (CHU 4)
SERVICIO DE AMBULANCIAS TERRESTRE 0Q.8690.91

NOTA: 1.- El presente formulario ne se aceptara con enmendaduras o tachones

2.- Se deberd imprimir dos ejemplares del presente foermulario
DECLARACION: El administrador de la compailia, declara que se responsabiliza por la veracidad de 1a infor 16n p H da en el p te
formularic en cumplimiento a lo dispuesto ¢n el articulo 20 y 23 de la Ley de Compafiias, normada en “RIGI.AMEHTO QUE EBTABLECI LA
INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAE A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPAREIAS, LAS SOCIEDADES SUJETAS A
8SU CONTROL Y VIGILANCIA",
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e Jaemnt™fS I Nowmre:  ROSARIO ARACELY MORALES YAGUAL
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