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E SUPERINTENDENCIA FECHA DE EMISIÓN 14/02/2014 CÓDIGO 0000011739 
DB COMPAÑÍAS 

FORMULARIO de ACTUALIZACIÓN DE DATOS 

INFORMACIÓN DE LA COMPAÑÍA | 
RAZÓN O DENOMINACIÓN SOCIAL IRUC EXPEDIENTE 
on SOMPARIA DISTRIBUIDORA Y COMERCIALIZADORA Cs02s9Teas001 135592 

NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA 

GUAYAS GUAYAQUIL TARQUI 

CIUDADELA BARRIO CALLE NÚMERO 

KENEDY NORTE OA PISO 6 

INTERSECCIÓN/MANZANA — AV. JOSÉ SANTIAGO cash CONJUNTO 

EDIFICIO/C.C. CONAUTO BLOQUE 

NÚMERO DE OFICINA 5 KM 1.8 

REFERENCIA UBICACIÓN — DIAGONAL A DIGENTRO CAMINO 

CASILLERO POSTAL | TELEFONO 1 042599933 

CORREO ELECTRÓNICO 1 SUPERA Ques como TELEFONO 2 

CORREO ELECTRÓNICO 2  Imorenofhasc.com.ec CELULAR sin 

SITIO WEB FAX 

IDENTIFICACIÓN DEL DOMICILIO LEGAL 

PROVINCIA GUAYAS CANTON GUAYAQUIL 

INFORMACIÓN Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO 

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL 

APELLIDOS Y NOMBRES SEILER PAREJA JOSE ANTONIO 

TIPO DE IDENTIFICACIÓN CEDULA No. DE IDENTIFICACIÓN — 0908991110 
TIPO DE REPRESENTACIÓN LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR 

CARGO QUE DESEMPEÑA GERENTE cenenh PROVINCIA GUAYAS 

FECHA DE INSCRIPCIÓN DEL 05/04/12 12:00 CANTON SAMBORONDÓN 
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUÍA TARIFA 
MERCANTIL. 

CIUDADELA BARRIO 

CALLE VIA SAMBOR N NÚMERO S/N 

INTERSECCIÓN/MANZANA s/n CONJUNTO 

BLOQUE EDIFICIO/C.C. 

NÚMERO DE OFICINA KM 45 

CAMINO REFERENCIA UBICACIÓN URB, ESMERALDA DEL RIO 

CORREO ELECTRÓNICO inorenoghasc.comec TELEFONO sin 
CELULAR 0999718413 

    

Declaro bajo juramento la veracidad de la información propordona en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compañías a efectuar las 
averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de est 
verdad, esta Institución aplique lás sanciones de ley. 
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FORMULARIO DE ACTUALIZACIÓN DE DATOS l | 

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL 1] 
APELLIDOS Y NOMBRES QUIÑONEZ CHIRIBOGA DIEGO LUIS 

TIPO DE IDENTIFICACIÓN CEDULA No. DE IDENTIFICACIÓN 0900716622 

TIPO DE REPRESENTACIÓN LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR ! 

CARGO QUE DESEMPEÑA PRESIDENTE PROVINCIA PICHINCHA ' I I 

FECHA DE INSCRIPCIÓN DEL . CANTON QUITO ] 
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO 1104121200 AM PARROQUIA AMAGUAÑA 
MERCANTIL 

CIUDADELA BARRIO 

CALLE VIA SANGOLQUI A TAMBILLO. NÚMERO SIN 

INTERSECCIÓN/MANZANA s/n CONJUNTO 

BLOQUE EDIFICIO/C.C. 

NÚMERO DE OFICINA KM 8.5 

CAMINO REFERENCIA UBICACIÓN SECTOR CUENDINA 

CORREO ELECTRÓNICO ImorenoQasc.con.ec TELEFONO 022875272 

CELULAR sin 

| 

" 
1 h ! 

I 1 el 

A Ñl 
INFORMACIÓN ADICIONAL DE LA COMPAÑÍA | ! 

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO si NO 

COMPAÑÍA VENDE A CREDITO 

OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS 

  

FECHA DE PRESENTACIÓN FÍSICA 

    
  

NOTA El presente formulario no $e aceptará con enmendaduras q 
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En caso de no presentarse en la fecha indicada, devela realizar nuevamente el procedimiento, 

tachones 

  
AP-03.3.1.3-F2 Actualización de Datos Representante     
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