S? SUPERINTERDENCIA
DE COMPANIAS

FECHA DE EMISION 22/05/2013

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

CODIGO 0000077232

INFORMACION DE LA COMPAN A

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE

AISLAPOL S.A., AISLANTES POLITERMICOS 0992528400001 128201

NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA

GUAYAS BUAYAGUIL
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERQC
PALMERAS SL4

INTERSECCION/MANZANA  CASUARINAS CONJUNTO

EDIFICIO/C .C. BLOQUE

NUMERO DE OFICINA PB KM 9%

REFERENCIA UBICACION  FRENTE A PROCEPLAST CAMINO

CASILLERC POSTAL TELEFONO 1 042113378

CORREO ELECTRONICQ 1 mramos130975€hotmail com TELEFONO 2

CORREQ ELECTRONICO 2 CELULAR (0994893306

SITIOWEB FAX 042113378

IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL

PROVINCIA GUAYAS CANTON GUAYAQUIL

INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

APELLIDOS Y NOMBRES LINGEN CRUZ ERNST ADOLF

TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0900833104

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR

CARGO QUE DESEMPENA PRESIDEN TE PROVINCIA GUAYAS

FECHA DE INSCRIPCION DEL 22104110 000 CANTON GUAYAQUIL

NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA TARQUI

MERCANTIL

CIUDADELA BARRIO

CALLE LIZARDO GARCIA NUMERO 103

INTERSECCION/MANZANA AV 9DE QCTUBRE CONJUNTO

BLOQUE EDIFICIONC.C,

NUMERO DE OFICINA KM

CAMINO REFERENCIA UBICACION FRENTE AL TENIS CLUB

CORREOQOELE edfadoca@hotmail.com TELEFONO 042113378
CELULAR 0997732656
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Declaro bajo juramento la veracidad de la informacidn proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compafias a efectuar las

averiguacicnes pertinentes para comprobar la autenticidad de esta informacion y, acepto que en caso de que e contenide presente no corresponda ala
verdad, esta Institucidn aplique las sanciones de ley.

i.'

‘——\
SUF-Q

Pagina 1 de 3




S: QUPERINTENDENCLA FECHA DE EMISION 22/05/2013 CODIGO 0000077232
g DE COMPARNIAS

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

APELLIDOS Y NOMBRES LINGEN PAREDES JUAN CARLOS

TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0908401854

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADCR

CARGO QUE DESEMPERNA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS

FECHA DE INSCRIPCION DEL 2408107 0:00 CANTON GUAYAQUIL
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO ) PARROQUIA TARQUI

MERCANTIL

CIUDADELA BARRIO

CALLE PALMERAS NUMERGQ SN
INTERSECCION/MANZANA CASUARINAS CONJUNTOQ

BLOQUE EDIFICIONC.C.

NUMERO DE OFICINA KM

CAMINO REFERENCIA UBICACION FRENTE A PROCEPLAST
CORREO ELECTRONICO edfadoca@hotmail com TELEFONO 042113378

CELULAR 0994693306

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPARNIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO sl NO
OFRECE VENTAS CON CREDITO DIRECTO A SUS CLIENTES Y COBRA INTERESES sl NO
OFRECE SERVICIOS DE PAGQ DE REMESAS sl NO X

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: LINGEN PAREDES JUAN CARLOS
Identificacion (0908401854

FECHA DE PRESENTACION FISICA
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NOTA E! prasente formulario no se aceptaréd con enmendaduras ¢ tachones

Fecha maxima de presentacién: 28/12/2012

En caso de no presentarse en la fecha indicada. debera realizar nuevamente el procedimiento.

AP-03.3.1.3-F 2 Actualizacién de Datos Representante
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