SUPERINTENDENCIA
DB COMPAN{AS

FECHA DE EMISIO

N 21/03/2013 CODIGO 0000057379

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
INFORMACION DE LA COMPARIA
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
ACICORP S.A. 0992582561001 132126
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA

GUAYAS GUAYAQUIL TARQUI

CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERQ
KENNEDY NORTE Lo EL HILARIO gy
INTERSECCION/MANZANA  NAHIM ISAIAS CONJUNTO
EDIFICIO/C.C. TORRES DEL NORTE BLOQUE TORRE A - PISO 8
NUMERO DE OFICINA 808 KM
REFERENCIA UBICACION  DETRAS DEL HOTEL HILTON COLON CAMINO
CASILLERQ POSTAL TELEFONO 1 046026586
CORREO ELECTRONICO 1 cvillacls_87@hotmail.com TELEFONO 2 046026597
CORREOQ ELECTRONICQ 2 bryan_igt_|osus@hatmall.com CELULAR 0891124928
SITIO WEB FAX
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL
PROVINCIA GUAYAS CANTOCN GUAYAQUIL

INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O OPODERADO

TIPO DE PERSONA
NOMBRES Y APELLIDOS
TIPG DE IDENTIFICACION

PERSONA NATURAL

GARCIA GUEVARA EDUARDO MARCELD

CEDULA

THIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL

CARGO QUE DESEMPENA
FECHA DE INSCRIPCION DEL

GERENTE GENERAL

4/08/09 0:00

NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO

MERCANTIL

CIUDADELA
CALLE

INTERSECCION/MANZANA

BLOQUE

NUMERO DE OFICINA

CAMINO

CORREQ ELECTRONICO

KENNEDY NORTE
MIGUEL H. ALCIVAR
NAHIM ISAIAS
TORRE A

808

mgarcia@worldwidevelopment.co
m

No. DE IDENTIFICACION 1710310200

NACIONALIDAD ECUADCR
PROVINCIA GUAYAS

CANTON GUAYAQUIL
PARROQUIA TARQUI

BARRIO

NUMERO SN

CONJUNTO

EDIFICIO/IC.C. TORRES DEL NORTE
KM

REFERENCIA UBICACION DETRAS DEL HOTEL HILTON
TELEFQNOQ 046026597
CELULAR 08999442010
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Declaro bajo juramento la veracidad de la informacién propercionada en este form
averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticldad de esta informacion y; acepto tyres

verdad, esta Institucidon aplique las sanclones de ley.
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% SUPERINTENDENCIA FECHA DE EMISION 21/03/2013 CODIGO 0000057379
e D: COMPANIAS

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA

ES PROVEEDORA DE BIENES © SERVICIOS DEL ESTADO 3l NO
OFRECE VENTAS CON CREDITO DIRECTO A SUS CLIENTES Y COBRA INTERESES Sl NO
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS 51 NO

D 4 Vren? -

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: GARCIA GUEVARA EDUARDO MARCELC
Identificacion 1710310200

FECHA DE PRESENTACION FISICA
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NOTA El presente formulario no se aceptard con enmendaduras o tachones ‘;:; gy AN 44 ey
Fecha maxima de presentacion:  10/12/2012 o Ceaﬂﬁs EfﬂS\\, /
UaypnoS 7

En caso de no presentarse en la fecha indicada, debera realizar nuevamente el pr Imiento.

AP-03.3.1.3-F2 Actualizacién de Datos Representante
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