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FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION DE LA COMPANIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
INFAMOTOR S.A, 0992275278001 110178
NCMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
INFAMOTOR 5.4, GUAYAS GUAYAQUIL TARQUI
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO
ADACE . Avenida de fas Americas =~ SOLAR2
INTERSECCION/MANZANA  calle decima CONJUNTO

EDIFICIO/C.C. BLOQUE

NUMERO DE OFICINA KM

A FRENTE AL CENTRO DE CONVENCIONES DE LA
REFERENCIA UBICACION CIUDAD DE GUAYAQUIL SIMON BOLIVAR CAMINO

CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 042282448
CORREO ELECTRONICO 1  contadorgeneral@infamotor.com TELEFONOQ 2 042280551
CORREO ELECTRONICQ 2 CELULAR 0994530119
SITIO WEB WWW.INFAMOTOR.COM FAX 042280551
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL

PROVINCIA : GUAYAS CANTON GUAYAQUIL

INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADC

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

APELLIDOS Y NOMBRES INFANTE CAMPOVERDE JULIO CESAR

TIPG DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0701795544
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPENA GERENTE PROVINCIA GUAYAS
FEGHA DE INSCRIPCION DEL 2114112 0:00 CANTON SAMECRONDON
NOMBRAMIENTO £N EL REGISTRO PARROQUIA SAMBORONDAON
MERCANTIL,

CIUDADELA URBANIZACION LAS RIBERAS BARRIO

CALLE LAS RIBERAS NUMERO ‘ 15
INTERSECCION/MANZANA G CONJUNTO

BLOQUE EDIFICIO/C.C.

NUMERO DE OFICINA KM .

CAMINO REFERENCIA UBICACION A 20 METROS DE LA GARITA
CORREO ELECTRONICO jinfante@infamotor,com TELEFONO 042834344

CELULAR ) 0897498382
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Declaro bajo juramento la veracidad de la informacién proporcicnada en este formulario y Autorizo a la SUM Compafilas a efectuar las
averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta informacidn y; acepto que en caso de gque el conlenido presente no corresponda a la
verdad, esta Institucion apligue las sancicnes de ley.




FERINTENDENCIA
pE COMPARIAS

FECHA DE EMISION 30/04/2014 CODIGO 0000027798

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

TIPO DE PERSONA
APELLIDOS ¥ NOMBRES

PERSONA NATURAL

INFANTE DIAZ GABRIELA KATHERINE

TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICAGION 0703730739

TIPQ DE REPRESENTACION LEGAL NACIONALIDAD ECUADOR

CARGO QUE DESEMPENA PRESIDENTE PROVINCIA GUAYAS

FECHA DE INSCRIPCION DEL 11412 6:06 CANTON SAMBORONDON

NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO ’ PARROQUIA LA PUNTILLA {SATELITE)

MERGANTIL

CIUDADELA aguamarina BARRIO

CALLE sguamarina NUMERO a

INTERSECCION/MANZANA 147 CONJUNTO

BLOQUE EDIFICIO/C.C.

NUMERO DE OFICINA KM

CAMING REFERENCIA UBICACION  alado de 211

CORREO ELECTRONICO ginfante@infamotor.com TELEFONO 046012018
CELULAR (0986971667

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPARIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIQS DEL ESTADO St NG

COMPARIA VENDE A CREDITO sl NOQ

OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS sl NO

FECHA DE PRESENTACION FISICA

NOTA El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones

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

Nombre: “INFANTE CAMPOVERDE JULIO CESAR
Identificacion 0701795544
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AP-03.3.1.3-F2 Actualizacion de Datos Representante




