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B SCPLINFENDENCIA 4 FECHA DE EMISION 29/07/2014 CODIGO 0000034547

¥ E ConMEaRIAS VI VALORES

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION DE LA COMPANIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE

DISTRIKLASE S.A. 0992632348001 135138

NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
GUAYAS GUAYAQUIL TARQUI

CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO

ACUARELA :ﬂgg’fﬁ%%g&i‘-fgo AV. JOSE LUIS TAMAYO 25

INTERSECCION/MANZANA  AUTOPISTA TERMINAL TERRESTRE CONJUNTO

EDIFICIO/C.C. BLOQUE

NUMERO DE OFICINA FB KM

A LA ALTURA DEL PRIMER PASO PEATONAL DE LA
REFERENCIA UBICACION AUTOPISTA TERMINAL TERRESTRE CAMINO

CASILLERO POSTAL TELEFONQC 1 42130138
CORREQ ELECTRONICO 1 svillafuert@hotmail.com TELEFONO 2 42130277
CORREQC ELECTRONICO 2 distriklase@hotmail.comn CELULAR 0991568663
SITO WEB FAX

IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL

PROVINCIA GUAYAS CANTON GUAYAQUIL

INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APCDERADO

TIFO DE PERSONA PERSONA NATURAL

APELLIDOS Y NOMBRES VILLAFUERTE MACIAS MACABEO SAMUEL

TiPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 1307553642

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOCR

CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS

FECHA DE INSCRIPCION DEL 24/08109 0:00 CANTON GUAYAQUIL

NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA TARGUI

MERCANTIL

CIUDADELA Guayacanes BARRIO

CALLE Jorge Vera /’ NUMERO 0

INTERSECCION/MANZANA 18 CONJUNTO

BLOQUE EDIFICIO/C.C,

NUMERQ DE OFICINA KM

CAMINQ REFERENCIA UBICACION Entrando por Farmacia Celi

CORREOQO ELECTRONICO svillafuert@hotmail.com TELEFONO 2624203
CELULAR

DOCUMENTACION ¥ ARCHIVOD
INTENDENGIA DE COMPANIAS DE GUAYAQUIL

RECIBIDO
Cnen o HORA
05 Bil L ALio®
lecepton . !
Firma:.....MM ......... .

Decl_aro bajo juramento la veracidad de |a informacidn proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Companias a efecluar las
averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticidac de esta informacion y; acepto que en caso de que el contenido presente no corresponda a la
verdad, esta Institucidn aplique las sanciones de ley.
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FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO | S NO X

COMPANIA VENDE A CREDITO Sl NO

OFRECE SERVICIOS DE PAGQ DE REMESAS Sl NO X
i\ g /j W\)\
FIRMA EPRESENTANTE LEGAL

Nombre: VILLAFUERTE MACIAS MACABEO SAMUEL
{dentificacion 1307553642

FECHA DE PRESENTACION FISICA

NOTA El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones

AP-03.3.1.3-F2 Actualizacién de Datos Representante
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