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FECHA DE EMISION 25/04/2013

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

CODIGQ 0000069249

INFORMACION DE LA COMPARIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
SOLOMONCORP S.A. 0992397136001 118565
NOMBRE COMERCIAL PROVINGCIA CANTON PARROQUIA
GUAYAS GUAYAQUIL
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO
L 89 COND, LEBLON B> SOL. 89

INTERSECCION/MANZANA MZ.B CONJUNTO
EDIFICIOIC.C. COND. LEBLON BLOQUE
NUMERQ DE OFICINA 1 KM
REFERENCIA UBICACION  LOS PARQUES CAMINO
CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 042871822
CORREQ ELECTRONICQ 1 marcirachel@hotmail.com TELEFONO 2
CORREQ ELECTRONICO 2 mmontes@senefelder.com CELULAR 0993020397
SITIO WEB FAX
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL
PROVINCIA GUAYAS CANTON GUAYAQUIL
INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO
TtPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES CARRERA LASSO ANA MARIA
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0808670540
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS

CANTON GUAYAQUIL
OMIRAVIENTO EN oL HeoisTRo 110808 1200 AW PARROGUIA TARQUI
MERCANTIL
CIJDADELA URB. LOS PARQUES BARRIO
CALLE URB. LOS PARQUES NUMERO B
INTERSECCION/MANZANA SOL 8O MZ B CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIOIC.C.
NUMERO DE OFICINA KM
CAMIND REFERENCIA UBICACION LOS PARQUES
CORREQ ELECTRONICO marcirachel@hotmail.com TELEFONO 042871822

CELULAR 0993020397

DOCUMENTACION ¥ ARCHIVO
INTENDENCIA DE COMPANIAS DE GUAYAQUIL

RECIBIDO
26 SEP 204 230

Receptor: Michelle Calderen Palacios

---------

HORA:

*XAVIER TRIVIRO

i,

Suavaants”

Declare bajo juramento la veracidad de la informacién proporcionada en esta formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compafilas a efectuar las
averiguaciones pertinentes para comprobar la sutenticidad de esta informacién y; acepto que en caso de que el contanido presente no coresponda ala
verdad, esta Institucién apliquae las sanclones da ley.
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FECHA DE EMISION 25/04/2013 CODIGO 0000069249
@mmmm

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO 8I NO
OFRECE VENTAS CON CREDITO DIRECTO A SUS CLIENTES Y COBRA INTERESES S NO
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS sl NO

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: CARRERALASSO ANA MARIA
Identificacion 0908670540

FECHA DE PRESENTACION FISICA

NQTA, El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachonas

Fecha maxima de presentacion: 26/11/2012

En caso de no presentarse en |a fecha indicada, debera realizar nusvamente el procedimiento.

AP-03.3.1.3-F2 Actualizacion de Datos Representante
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