\ % SUPERINTENDENCIA
WCQWAR(AS

FECHA DE EMISION 12/04/2013

FORMULARIC DE ACTUALIZACION DE DATOS

CODIGO 0000015686

INFORMACION DE LA COMPARNIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE

MEXVOX 5A. 0992379162001 117365

NOMBRE COMERCIA| PROVINCIA CANTON PARROQUIA

MEX/OX E GUAYAS GUAYAQUIL TARQUI

CIUDADELA - BARRIO CALLE Nmffd{o

FERROVIARIA / CHILE 101

INTERSECCION/MANZANA  MALECON DEL SALADO CONJUNTO

EDIFICIOC.C. VALDENSA BLOQUE

NUMERO DE OFICINA 101 KM

REFERENCIA UBICACION  DiAGONAL AL PUENTE DEL VELERO CAMINO

CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 2702882

CORREO ELECTRONICO 1 asiva@maquisup.com TELEFONG 2

CORREO ELECTRONICO 2 diabandag@maquisup.com CELULAR 0080118417

SIMO WEB W TAQUISUD. com FAX

IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL

PROVINCIA GUAYAS CANTON GUAYAQUIL

INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

APELLIDOS Y NOMBRES VELARDE MOLINA PACO ANTONIO

TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0904268356

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR

CARGO QUE DESEMPENA PRESIDEN TE PROVINCIA GUAYAS

FECHA DE INSCRIPCION DEL 202110 0:00 CANTON GUAYAQUIL

NOMBRAMIENTO EN Ei REGISTRO PARROQUIA TARQUI

MERCANTIL

CIUDADELA SALICES 6 BARRIO

CALLE SAUCES 6 NUMERO yi)

INTERSECCION/MANZANA MANZANA 304 CONJUNTO

BLOQUE EDIFICIOC.C.

NUMERQ DE OFICINA KM

CAMINO REFERENCIA UBICACION MANZANA 304

CORREO ELECTRONICO prelar do@maquisup com TELEFONO 204087
CELULAR 09941368000
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Declano bajo juramento la veracidad de le informacion proporcionada en este formulario y Autollpgd

averiguaciones pertinenlos para comprobar 18 autenticidad de esta informacion y. acepio que 8

verdad, osta institucion aplique las sanciones de oy
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) PERINTENDENCIA FECHA DE EMISION 12/04/2013
§E savraones CODIGO 0000015686

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPARNIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO St NO
OFRECE VENTAS CON CREDITO DIRECTO A SUS CLIENTE NO
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS ) St NO

E LEGAL

FECHA DE PRESENTACION FiSICA

e

NG
g (N
26 mpy

En caso de no presentarse en la fecha indicada, deberi realizar nuevamente el pr Mﬂras *

@ /
daypon
AP-03.3.1.3-F2 Achalizaclti tos Representante

NOTA El presente formulario no se aceplard con enmendaduras o tachones

Fecha maxima de presentacion: 1041212012
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