FECHA DE EMISION 07/03/2014 CODIGC 0000100861

% SUPmRIN TENDENCIA
haed 1: COMPARTAS

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION DE LA COMPANRTA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE

HYPERPLASTIC S.A. (822643749001 136006

NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
GUAYAS GUAYAQUIL TARQUI

CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO

CEDROS ESTUINA SiN

INTERSECCION/MANZANA  LOT. INMACONSA CONJUNTO

EDIFICIO/C.C. BLOQUE

NUMEROQ DE OFICINA KM 10

REFERENCIA UBICACION  FRENTE A FYDACO CAMIND VIA DAULE

CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 046012460

CORREO ELECTRONICO 1 operacienes@hyperplasticsa.com TELEFONO 2

CORREQ ELECTRONICO 2 CELULAR 0004714745

SITIQ WEB FAX

IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL

PROVINCIA GUAYAS CANTON GUAYAQUIL

INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

APELLIDOS ¥ NOMBRES ALVARADO CORNEJO LUIS XAVIER

TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. OE (DENTIFICACION 0815766337
TtPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPERNA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS
FECHA DE INSCRIPCION DEL 4120112 12:00 AR CANTON GUAYAQUIL
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA TARQUY
MERCANTIL

CIWJUDADELA BARRIO

CALLE CEDROS - ESQUINA NUMERQO SN
INTERSECCION/MANZANA LOT. INMACONSA CONJUNTO

BLOQUE EDIFICIOIC.C.

NUMERO DE OFICINA KM 10
CAMING VIA DAULE REFERENCIA UBICACION FRENTE A PYDACO
CORREQ ELECTRONICO lalvarado@supraplast.com TELEFQNQ 046012460

CELULAR 0994714745

018166483

Declaro bajo juramento la veracidad de ia informacidn proporcionada en este farmulario y Autorizo a la Superintendencia de Compafiias a efectuar las
averlguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta informacion y, acepto que en caso de que ol contenido presente no corresponda 2 la
vardad, esta Institucidn aplique las sanciones de lay.




% SUPERINTENDENCIA FECHA DE EMISION 07/03/2014 CODIGO 0000100861
e 131 COMPARFAS

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPARIA

£S PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO S NO
COMPARN(A VENDE A CREDITQ S) NO
OFREGE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS St NO

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: ALVARADOD CORNEJD LUIS XAVIER
Wentificacion 0915768337

FECHA DE PRESENTACION FISICA

NOTA El presente farmulario no se acaptard con enmandaduras o tachones

Fecha maxima de presentacién: 29/11/2012

En caso de no prasentarse en la fecha indicada, debera realizar nusvamente el procedimiento,




