SUPERINTENDENCIA FECHA DE EMISION 29/01/2013 CODIGO 0000014624
= b: COMPANIAS

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION DE LA COMPANIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
SUPERMICRO S.A. 0992294728001 111542
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
SUPERMICRO S.A. GUAYAS GUAYAQUIL
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO
CIUDADELA NUEVE DE a1 (e quinta 509
OCTUBRE

INTERSECCION/MANZANA  ENTRE AV. CUARTA Y QUINTA CONJUNTO
EDIFICIO/C.C. BLOQUE
NUMERQO DE OFICINA KM
REFERENCIA UBICACION A DOS CUADRAS DE LA IGLESIA CAMINO
CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 5026738
CORREO ELECTRONICO 1  rafseipiaza@hotmail.com TELEFONO 2
CORREO ELECTRONICO 2 CELULAR 0994601668
SITIO WEB FAX
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL
PROVINCIA GUAYAS CANTON GUAYAQUIL
INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O OPODERADO
TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
NOMBRES Y APELLIDOS PLAZA ANDRADE RAFAEL IGNACIO
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0907636872
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADQR
CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS

CANTON GUAYAQUIL
E%?A%??gsﬁ:gsgg IES ll(EjL'\IREI)EEC-)LISTRO 10/02/12 12:00 AM p::Ron A XIMENA
MERCANTIL
CIUDADELA 9 DE OCCTUBRE BARRIO
CALLE QUINTA NUMERO 509
INTERSECCION/MANZANA ENTRE AV. CUARTA Y QUINTA CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIO/C.C.
NUMERO DE OFICINA KM
CAMING REFERENCIA UBICACION A DOS CUADRAS DE LA
CORREQ ELECTRONICO rafaelplaza@hotmail.com TELEFONO 5026738

CELULAR 0994601668

OSLOVEBER 7 -2 %arlos Pras

ZITDY,

Declaro bajo juramento la veracidad de la informacién proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compaiiias a efectuar las
averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta informacion y; acepto gue en caso de que el contenido presente no corresponda a fa
verdad, esta institucion aplique las sanciones de fey.
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% SQUPERINTENDENCTA FECHA DE EMISION 29/01/2013 CODIGO 0000014624
= DE COMPANIAS

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO Si NO
OFRECE VENTAS CON CREDITO DIRECTO A SUS CLIENTES Y COBRA INTE St NO
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS e N } NO

~ FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: PLAZA ANDRADE RAFAEL IGNACIO
Identificacion 0907636872

FECHA DE PRESENTACION FiSICA

NOTA El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones

Fecha maxima de presentacion: 21/11/2012 ‘
nto /
»

Carlos Erag
& O
Reeresentante

"
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