s: §%’J£&N§ENDF&9&& FECHA DE EMISION 23/03/2015 CODIGO 0000004954

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION DE LA COMPARIA

RAZGON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE

ARGHITEKTON S.A, 0982711051001 136928

NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
GUAYAS GUAYAQUIL TARQUI

CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO

URDESA NORTE URDESA NORTE AV. SEGUNDA 329

INTERSECCION/MANZANA  CALLE 6TA CONJUNTO

EDIFICIOfC.C. BLOQUE

NUMERO DE OFICINA KM

REFERENCIA UBICACION  CERCA DE LA IGLESIA DE LOS MORMONES CAMINO

CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 042882149

CORREO ELECTRONICO 1 cponce@ponce3.com TELEFONOC 2 042883026

CORREQ ELECTRONICO 2  mjlara@ponce3.com CELULAR 0984885001

SITIO WEB WWW.DOTICED.com FAX 042883026

IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL

PROVINCIA GUAYAS CANTON GUAYAQUIL

INFORMACION Y DOMICILYO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

APELLIDOS Y NOMBRES PONCE VALVERDE CHRISTIAN EDUARDO

TIPC DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0909338345

TiPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR

CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS

FEGHA DE INSCRIPGION DEL 14102111 12:00 AM CANTON GUAYAQUIL

NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA GUAYAQUIL

MERCANTIL

CIUDADELA CIUDAD COLON BARRIO URDESA NORTE

CALLE RODRIGO CHAVEZ GONZALES NUMERO 18

INTERSECCION/MANZANA MZ. 272 CONJUNTO CIUDAD COLON

BLOQUE EDIFICIONC.C.

NUMERO DE OFICINA KM

CAMINO REFERENCIA UBICACION #AUC';'F}‘N?OQ‘LE@'GLES'A DELOS

CORREQ ELECTRONICO cponce@ponce3.com TELEFONO 042882149
CELULAR 0983044218

- ARCHIVO
CUMENTACION Y AR
I?I‘I(’zNDENBIA DE COMPARIAS DE GUAYAQULL

30 MAR 2013
RECIBIDE®

Hora:- A (l-.‘ Y. Fiem> M‘iﬁ.j

Declaro bajo juramento la veracidad de la informacion proparcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compafiias a efectuar las
averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta informacion y; acepto que en caso de que ol contenido presente no corresponda a la
verdad, esta Instiiucion aplique las sanciones de ley.
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% SUPERINTENDENCIA FECHA DE EMISION 23/03/2015 CODIGO 0000004954

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO sl X NO
OFRECE VENTAS CON CREDITO DIRECTO A SUS CLIENTES Y COBRA INTERESES i NO X
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS /__ l NO X
it
FIRMA DEL RESRESEWEANTE LEGAL
Nombre: PONCE VALVERDE CHRISTIAN EDUARDO

FECHA DE PRESENTACION FISICA

NOTA El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones

Identificacion 0909338345

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