; SBPE%@I;T&@%NCIA_ .~ FECHA DE EMISION 18/02/2015 CODIGO 0000018176

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

- INFORMACION DE LA COMPANIA

‘ »RAZ(')N 0] DENOM_INACION SOCIAL - : -RUC ’ ’ . -+ EXPEDIENTE

MMG TRUST ECUADOR SA. o .~ 0992293586001 o , , 111455
NOMBRE COMERCIAL - " . PROVINCIA CANTON PARROQUIA
: ’ GUAYAS - " GUAYAQUIL - ROCA.

CIUDADELA - ‘ ‘ ~ BARRIO . CALLE ~ NUMERO
S ‘ 4 ’ JUNN 105

INTERSECCION/MANZANA  MALECON SIMON BOLIVAR " CONJUNTO

EDIFICIO/C.C. - VISTA AL RIO PISO 05 : : BLOQUE

NUMERO DE OFICINA . o1 - o KM -

REFERENCIA UBICACION  FRENTE AL EDIFICIO TORRES DEL RIO _ CAMINO

CASILLERO POSTAL R .. TELEFONO1 - 042560805

TORREO ELECTRONICO 1 acuadrado@mmgrust.com.ec - TELEFONO 2 )

CORREO ELECTRONICO 2  info@mmatrust.com.ec - CELULAR - 0997703105 -

SITIO WEB www.mmgtrust.com.ec ~ FAX ‘ '

IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL ' : ,
- PROVINCIA , : . GUAYAS : CANTON . GUAYAQUIL

INFORMACION Y DOMICILIO DEL‘REPR'ESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPODE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES NUGUE VARAS FRANCISCO XAVIER
TIPO DE IDENTIFICACION - CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0908357262
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL ' NACIONALIDAD -~ ' ECUADOR'
CARGO QUE DESEMPENA * VICEPRESIDENTE PROVINCIA K GUAYAS
' FECHA DE INSCRIPCION DEL 3081000 . CANTON : GUAYAQUIL
'NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO : o . PARROQUIA : ROCA
MERCANTIL v ' : . o ,
CIUDADELA o B " ' BARRIO .
CALLE _— JUNIN 105 Y MALECON NUMERO . 105
INTERSECCION/MANZANA JUNIN 105 Y MALECON ' ~ CONJUNTO
BLOQUE : : ' . ~ EDIFICIO/C.C.
* NUMERO DE OFICINA - v KM . _
CAMINO " _ : , 'REFERENCIA UBICACION . MALECON 2000
CORREO ELECTRONICO frugue@mmgtrustcomec - TELEFONO 042560805

CELULAR 0997702721

cum
INTENDENc, Engg’IPON Y ARcH

Hivo

N’ASDE GUAY,
AQUI|

B 1D .

. Declaro bago juramento la veramdad de la lnformacmn proporcionada en este formulano y Autorizo a la Supenntendencxa de Compairiias a efectuar Ias
averiguaciones pertinentes para comprobar la. autenticidad de esta lnfonnacmn y; acepto que en caso de que el contenldo presente no corresponda ala
verdad esta Institucion aphque las sanciones de Iey . :
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., §g{,’;&@;ﬁg&;§g& FECHA DE EMISION 18/02/2015 : CODIGO 0000018176

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

i TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES PARRA CABEZAS PABLO RICARDO : v
. TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0911053734
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL . NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPENA . GERENTE PROVINCIA GUAYAS
FECHA DE INSCRIPCION DEL THoMa 000 - CANTON : GUAYAQUIL
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA ROCA
-MERCANTIL _
CIUDADELA : BARRIO _
CALLE ©~ JUNIN 105 Y MALECON NUMERO 105
INTERSECCION/MANZANA JUNIN 105 Y MALECON CONJUNTO
'BLOQUE , ' : EDIFICIO/C.C.
_NUMERO DE OFICINA KM
CAMINO : REFERENCIA UBICACION MALECON 2000
CORREO ELECTRONICO ricardoparra@mmgtrust.comec  TELEFONO 042560805
: CELULAR 0997703105
TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL A
. APELLIDOS Y NOMBRES CUADRADO CARDENAS ALEJANDRO AUGUSTO
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA * No. DE IDENTIFICACION 0913520854
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS
FECHA DE INSCRIPCION DEL 171214 0:00 CANTON GUAYAQUIL -
- NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA ROCA
MERCANTIL
CIUDADELA o ’ BARRIO
CALLE ' JUNIN 105 Y MALECON NUMERO 105
INTERSECCION/MANZANA JUNIN 105 Y MALECON CONJUNTO
BLOQUE . ' EDIFICIO/C.C.
NUMERO DE OFICINA : KM .
CAMINO . ‘ REFERENCIA UBICACION MALECON 2000
CORREO ELECTRONICO B acuadrado@mmgtrust.comec . TELEFONO 042560805
' CELULAR : 0997703105

(\(.

Declaro bajo juramento la veracidad de 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 comesponda ala

verdad esta lnshtucnon ap]lque las sanciones de ley. . . ) -
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1 §gg§§g3@gg§gg{g FECHA DE EMISION 18/02/2015 CODIGO 0000018176

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

APELLIDOS Y NOMBRES SAAVEDRA OCHOA ANDRES MAURICIO
TIPO DE IDENTIFICACION. ' CEDULA- : No. DE IDENTIFICACION 1705321345
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL ' NACIONALIDAD ECUADOR -
CARGO QUE DESEMPENA GERENTE : . PROVINCIA  GUAYAS
FECHA DE INSCRIPCION DEL 1712014 0:00 CANTON GUAYAQUIL
.~ NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO : -~ PARROQUIA . ROCA
- MERCANTIL -
CIUDADELA BARRIO
. CALLE _ : JUNIN 105 Y MALECON NUMERO 105
INTERSECCION/MANZANA JUNIN 105 Y MALECON CONJUNTO
- . BLOQUE L ' EDIFICIO/C.C. -
- - NUMERO DE OFICINA. ' KM _
CAMINO ) REFERENCIA UBICACION MALECON 2000
CORREO ELECTRONICO asaavedra@mmgtrust.com.ec TELEFONO » 042560805
- CELULAR . 0997703105
INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA
ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO Sl X NO
" COMPANIA VENDE A CREDITO ' B ; ‘ S| NO

OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS , ' ~ Sl NO

ol/@év SHPAe

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: CUADRADO CARDENAS ALEJANDRO AUGUSTO
Identificacién 0913520854

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 ellproc;e‘dimiento.
. - AP-03.3.1.3-F2 Actualizacion de Datos Representante
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REGISTRO UNICO DE CONTRIBUYENTES

\ SQOCIEDADES
NUMERO RUC: 0992293586001 ‘
RAZON SOCIAL: MMG TRUST ECUADOR S.A
NOMBRE COMERGIAL: ' MMG TRUST ECUADOR S.A.
CLASE CONTRIBUYENTE: ESPECIAL -
REPRESENTANTE LEGAL: CUADRADO CARDENAS ALEJANDRO AUGUSTO
CONTADOR: ' PEREZ MUNOZ PEDRO ARTURO
" FEC. INICIO ACTIVIDADES: 20/03/2003 FEC. CONSTITUCION: 20/03/2003
FEC. INSCRIPCION: 16/04/2003 FECHA DE ACTUALIZACION: 30/12/2014

ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL:

ACTIVIDADES DE ADMINISTRADORAS DE FONDOS

DOMICILIO TRIBUTARIO:

Provincia: GUAYAS Cantén: GUAYAQUIL Parroquia: ROCA Calle: JUNIN Ntmero: 105 Interseccion: MALECON SIMON
BOLIVAR Edificio: EDIFICIO VISTA AL RIO Piso: 5 Oficina: 1 Referencia ubicacién: FRENTE AL EDIFICIO TORRES DEL
RIO Telefono Trabajo: 042560805 Fax: 042560805 Celular: 088934309 Email: aperez@morimor.com.ec Web:
WWW.MMGTRUST.COM.EC .

DOMICILIO ESPECIAL:

OBLIGACIONES TRIBUTARIAS:

“* ANEXO AFIC

* ANEXO RELACION DEPENDENCIA

* ANEXO TRANSACCIONAL SIMPLIFICADO

* DECLARACION DE IMPUESTO A LA RENTA_SOCIEDADES
* DEGLARACION DE RETENCIONES EN LA FUENTE

* DECLARACION MENSUAL DE IVA

# DE ESTABLECIMIENTOS REGISTRADOS: "~ del001al 002 ABIERTOS:
JURISDICCION: \ ZONA 8\ GUAYAS CERRADQS:

Hojewo ARk

-
FIRMA DEL CONTRIBUYENTE

deriven (Art. 97 Cédigo Tributarlo, Art. 9 Ley del RUC y Art. 9 Reglamenio para la Ap Zeion. de laLeyeI RUC)

Usuario:  JSAC020514 Lugar de emision: GUAYAQUIL/AV, 8 DE Focha y hora: 30/12/2014 08:44:05

Paginaide 2




REGISTRO UNICO DE CONTRIBUYENTES

.NUMERO RUG:
RAZON SOGCIAL:

SOCIEDADES
0992293586001

MMG TRUST ECUADOR S.A

ESTABLECIMIENTOS REGISTRADOS:

No, ESTABLECHIENTO:

" NOMBRE COMERCIAL:

001 ESTADC  ABIERTO MATRIZ FEC. INICIO ACT. 20/03/2003

MMG TRUST ECUADOR FEC. CIERRE:

-ACTIVIDADES ECONOMICAS:

ACTIVIDADES DE ADMINISTRADORAS DE FONDOS

DIRECCION ESTABLECIMIENTO:

FEC. REINICIO:

Provincia: GUAYAS Canton: GUAYAQUIL Parroquia: ROCA Calle: JUNIN Nimero: 105 Interseccion: MALECON SIMON BOLIVAR
Referencia: FRENTE AL EDIFICIO TORRES DEL RIO Edificio: EDIFICIO VISTA AL RIO Piso: 5 Oficina: 1 Telefono Trabajo;
042560805 Fax: 042560805 Celular: 089934309 Email: aperez@morimor.com.ec Web: WWW.MMGTRUST.COM.EC

No. ESTABLECIMIENTO:

NOMBRE COMERCIAL:

002 . ESTADO  ABIERTO LOCAL COMERCIAL  FEC.INICIO ACT. 25/08/2008
MMG TRUST ECUADOR -FEC. CIERRE:
FEC. REINICIO:

ACTIVIDADES ECONOMICAS:

ACTIVIDADES DE ADMINISTRADORAS DE FONDOS

Dl‘RECCI(')N ESTABLECIMIENTO:

Provincia: PICHINCHA Cantdn: QUITO Parroquia: BENALCAZAR Calle: BELGICA Ndmero: S/N Interseccion: AV, DE LOS SHYRIS
~ Referencia: DIAGONAL A LA TRIBUNA DE LOS SHYRIS Edificio: SHYRIS CENTURY Oficina: 5C-5D Te!efono Trabajo: 043800915
Celular: 0989934309 Telefono Trabajo: 043800924 Fax: 043800915 Email: apréz@morimor.com.ec

Dec!am que los datos contenidos en este dacumento son exactos y verdaderos, pos sofcste TSPOT
 deriven (Art. 97 Cédigo Tributario, Art. 9 Ley del RUC y Art. 9 Reglamento para la Apllcac:on de la Ley def RUC)

FIRMA DEL CONTRIBUYENTE

glfica que lo docomeftps de‘identidad
Nificado de votasifp originales
Al coniribuyente.

_Usuario*

JSAC020514

Lugar de emisién: GUAYAQUIL/AV. 9
Pagina2de " 2

DE . Fechay hora: 30/12/2014 09:44:05




