FECHA DE EMISION 27/08/2013 CODIGO 00D0D8S325
. De COMPANIAS o

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION DE LA COMPANIA
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
MAXALIMENTOS 8.4, 0882628703001 135008
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA

GUAYAS GUAYAQUIL LETAMENDI
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO

[T .7TY 2020
INTERSECCION/MANZANA  CARCHI Y TULGAN CONJUNTO
EDIFICIO/C.C. - BLOQUE
NUMERO DE OFICINA KM
REFERENCIA UBICACION  DIAGONAL AL SABROCITO CAMINO
CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 2387718
CORREQ ELECTRONICO 1 anpeiraiasi2000@hotmali.com TELEFONO 2
CORREO ELECTRONICO 2 CELULAR 0886402930
SITIO WEB EAX
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL
PROVINCIA GUAYAS CANTON GUAYAQUIL
INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL Q APODERADO
TIFO DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES SALVATIERRA RON CARLOS LUIS
TIPQ DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION  Do25848040
~ TIPQ DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR

CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS
FECHA DE INSCRIPCION DEL 6108108 0:00 CANTON GUAYAQUIL
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA LETAMENDI
MERCANTIL
CIUDADELA BARRIO
CALLE BOLIVIA NUMEROQ 2020
INTERSECCION/MANZANA TULCAN Y CARCHI CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIONC.C.
NUMERO DE OFICINA KM
CAMINO REFERENCIA UBICACION DIAGUNAL AL SABROGITO
CORREQ ELECTRONICQ haray14@hotmail.com TELEFONO 042367719

CELULAR 0986402030

11 8 8EP 3019 J:
Catlos Eras j
. A“\\’/

Declaro bajo [ursmento la veracldad de la infarracién proporcicnada en este formulario ¥ REEGRIG 8 la Superintendencia de Compafiies o efectuar las
avariguscionas pertinentes pars comprobar Ia autentitidad de asta informacian y; acepto que an caso de que el contenido presents ho cormesponds a la
vardad, esta institlucion apiigue Jas sanciones de ley.
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FECHA DE EMISION 27/08/2013 0 93
.DBCOWAFHAS CODIGO 0000089325

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPARIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO ] NO
OFRECE VENTAS CON CREDITO DIRECTO A SUS CLIENTES Y COBRA INTERESES Sl NO
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS s NO

FIRMA DEi. REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: SALVATIERRA RON CARLOS LUIS
ldentificacidn 0925648040

FECHA DE PRESENTACGION FISICA

gncmasx
Fomms™,
% qpsEpnm &

Carlos Eras
Su Ay AO\“

<
=

NOTA B presente formulario no se aceptara con enmandaduras o tachones

Fecha méxima de presentacién: 28/12/2012

e
4

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

AP-03.3.1.3-F2 Actualizacidon de Datos Representante
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