% Smmm FECHA DE EMISION 24/10/2013 CcODIGO 0000071772
DB ANIAS

FORMULAR!O DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION DE LA COMPARIA ™

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE

DIDELPA S.A, 0992491084001 125503

NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
GUAYAS GUAYAQUIL TARQUI

CIUDADELA BARRIQ CALLE NUMERO

VERNAZANORTE JOAQUIN ORRANTIA SG-1

INTERSECCION/MANZANA  LEOPOLDO BENITEZ CONJUNTQ

EDIFICIO/NC.C. TRADE BUILDING BLOQUE TORRE B

NUMERO DE OFICINA 542 KM

REFERENCIA UBICACION ATRAS DEL HOTEL SONESTA JUNTO Al MALL DEL CAMINO

CASILLERO POSTAL so- TELEFONO 1 043721900

CORREO ELECTRONICO 1 financiero@abebes.com.ec / TELEFONO 2 042960347

CORREO ELECTRONICO 2  paul.hidalgo@dbebes.com.ec CELULAR 093330702

SITIO WEB FAX 043721900

IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL

PROVINCIA GUAYAS CANTON GUAYAQUIL

INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

APELLIDOS Y NOMBRES SANCHEZ CHAVEZ MANUEL

TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0910578343

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR

CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS

FECHA DE INSCRIPCION DEL 22112111 12:00 AM CANTON GUAYAQUIL

NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA TARQUI

MERCANTIL

CIUDADELA PUERTO AZUL BARRIO

CALLE VIAA LACOSTA NUMERO VILLA 17

INTERSECCION/MANZANA MZ.E 6 CONJUNTO

BLOQUE EDIFICIO/C.C.

NUMERO DE OFICINA KM 10%

CAMINO REFERENCIA UBICACION 8!3‘33.2“3%‘:853¥3%UL

CORREOQ ELECTRONICO manuel.sanchez@abebes.com.ec TE| EFONO 043721900

CELULAR 0990891189
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Daclaro bajo juramento !a veracidad de la informacién proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compafilas a efectuar las
averiguaciones perinentes para comprobar la autenticidad de esta informacion y; acepto que en caso de que el conlenido presente no cormesponda a la
verdad, esta Institucidn aphque las sanciones de ley.
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% Sm&mm:m FECHA DE EMISION 24/10/2013 CODIGO 0000071772
DB COMPANIAS

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

TIPO DE PERSONA L " PERSONA NATURAL

APELLIDOS Y NOMBRES FREIRE MENDOZA GABRIELA DEL ROCIO

TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0911063444

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR

CARGO QUE DESEMPERNA PRESICENTE PROVINCIA GUAYAS

FECHA DE INSCRIPCION DEL 22112111 12:00 AM CANTON GUAYAQUIL
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA TARQUI

MERCANTIL

CIUDADELA PUERTO AZUL BARRIO

CALLE VIAA LACOSTA NUMERO VILLA 17
INTERSECCION/MANZANA MZ EB CONJUNTO

BLOQUE EDIFICIO/C.C.

NUMERO DE OFICINA KM 10%

DIAGONAL AL CENTRO
CAMINO REFERENCIA UBICACION oo CIAL PUERTO AZUL
CORREQ ELECTRONICO gabrieta.ireire@dbebes.comec  TELEFONQ 043721900
CELULAR 0993816325

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA

ES PROVEEDOQRA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO Si NO X
OFRECE VENTAS CON CREDITO DIRECTO A SUS CLIENTES Y COBRA INTERESES | NO X
CFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS Sl NO X
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FECHA DE PRESENTACION FISICA
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NOTA Ei presente formulario no se aceptara con enmendaduras ¢ tachones
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En caso de no presentarse en la fecha indicada, debera realizar nuevamente el procedimiento.

AP-03.3.1.3-F2 Actualizacion de Datos Representante
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