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FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

CODIGO 0000112440

INFORMACION DE LA COMPANIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE

FORNAX PHARMACEUTICALS ClA. LTDA. 1731845433601 94822

NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA

FORNAX PHARMACEUTICALS PICHINGHA QUITO COMITE DEL PUEBLO

CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO

ENTRADA COMITE DEL | og guacamayos N59-41

INTERSECCION/MANZANA  JUAN MOLINEROS PUEBLO CONJUNTOQ

EDIFICIONC.C. BLOQUE

NUMERO DE OFICINA 2 KM

REFERENCIA UBICACION  UNA CUADRA ANTES DEL AKI CAMING

CASIHLLERO POSTAL TELEFONO 1 2484253

CORREO ELECTRONICO 1 rosa.elizabeth-sa@hotmail.com TELEFONO 2 6006176

CORREQ ELECTRONICO 2 dmosqueracontador@hotmail com CELULAR D9BT048702

SIT!IO WEB FAX

IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL

PROVINCIA PICHINCHA CANTON QuiTo

INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

APELLIDOS Y NOMBRES MARMOL LUQUE RAUL ALEJANDRO

TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0904018512

TIPQ DE REPRESENTACION LEGAL NOMDUAL NACIONALIDAD ECUAROR

CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA PICHINCHA
CANTON QUITO

:EJCI\;A%AR%EAIIES‘?S Il'snh? g_NR?E%STRO 12111713 12:00 AM PARROQUIA EL CONDADO

MERCANTIL

CIUDADELA BARRIO

CALLE D NUMERO OES5-134

INTERSECCION/MANZANA o1 CONJUNTO

BLOQUE EDIFICIO/C.C.

NUMERO DE OFICINA KM

CAMINOG REFERENCIA UBICACION  URBANIZACION EL CONDADO

CORREO ELECTRONICO rosa.elizabeth-sa@hotmait.oom  TELEFONO 022490464
CELULAR 0804018512

Declaro bajo juramenta la veracidad de la informacion proporcionada en este formutanio v Auvtorizo a hsﬁbeﬁntandencia de Compatiias a efeciuar las
averiguaciones perlinentes para comprobar la autenticidad de esta informacion y; aceplo que en caso de que et contenido presente no comresponda 2 la

verdad, esta Inslitucion aplique las sanciones de ley.
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I, COMPASIAS Y VALORES

SupLRINTENDENCIA FECHA DE EMISION 21/08/2014. CODIGO 0000112140
=l

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO S| X NO

COMPANIA VENDE A TREDITO St NO X

OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS St NO X
FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: MARMOL LUQUE RAUL ALEJANDRO
Identificacion 0904018512

FECHA DE PRESENTACGION FISICA

4

NOTA El presente formulario no se aceptard con enmendaduras o tachones

Féchia maxima de presentation; 281172012

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

AP-03.3.1.3-F2 Adtualizacion de Datos Representante
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