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$ SUPERINTENDENCIA FECHA DE EMISION 24/01/2014
DE COMPARIAS

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

CODIGO 0000086847

INFORMACION DE LA COMPANIA

RAZON O DENOMINACGION SOGIAL RUC EXPEDIENTE

MIYAZAKI S.A, 0992654155001 136654

NOMBRE COMERCIAL PROVINGIA CANTON PARROQUIA

. GUAYAS GUAYAQUIL TARQUI
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO
ORELLANA OTC ST

INTERSECCION/MANZANA  MZ 111 CONJUNTO

EDIFICtO/C.C. WORLD TRADE CENTER BLOQUE

NUMERO DE OFICINA 418 KM

REFERENCIA UBICACION  JUNTOASRI CAMINO

CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 046026199

CORREO ELECTRONICO 1 alramospita@hotmall.com TELEFONQ 2

CORREOQ ELECTRONICO 2 CELULAR 0999155829

SITIO WEB FAX

IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL

PROVINCIA GUAYAS CANTON GUAYAQUIL

INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

APELLIDOS Y NOMBRES VELA ARMAS CECILIA ELIZABETH

TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE iDENTIFICACION 0917973992

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR

CARGO QUE DESEMPENA LIQUIDADOR PRINCIPAL PROVINCIA GUAYAS
CANTON GUAYAQUIL

OBRAMIENTG N L AeGisTRO 240212 1200 AM PARROQUIA TARQUI

MERCANTIL

CIUDADELA BARRIO

CALLE AV. FRANCISCO DE ORELLANA NUMERO s1

INTERSECCION/MANZANA MZ 111 CONJUNTO

BLOQUE EDIFICIO/C.C. WORLD TRADE CENTER

NUMEROC DE OFICINA KM

CAMINO REFERENCIA UBICACION JUNTO A SRI

CORREQ ELECTRONICO alramospita @ hotmail.com TELEFONO 046026199
CELULAR 0999155829
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SOCIEDADES

06 FEB 201

Declaro bajo juramento la veracidad de la inMformacion proporgicnada en este formulatio y Autorizo a la Supel
averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta informacién y; acepto que en caso de que el no cofresponda a la

verdad, osta Institucidn aplique las sancicnes de ley.
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e las a efectuar las




% SUPERINTENDENCIA FECHA DE EMISION 24/01/2014 CODIGO 0000086847
,,,,,, e COMPANIAS

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACIGN ADICIONAL DE LA COMPARNIA

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

Cocidice, Vil Srnves

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: VELA ARMAS CECGILIA ELIZABETH
Identificacion 0917973992

FECHA DE PRESENTACION FISICA
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NOTA El presente formulario no se aceptard con enmendaduras o tachones ‘3.- LI LY (1]
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Fecha méxima de presentacién: 04/12/2012

06 FEB 20%
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En caso de no presentarse en la fecha Indicada, debera realizar nuevamente el procedimiento 034 raaut

AP-03.3.1.3-F2 Actualizacién de Datos Representante
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