B pE COMPARIAS

FECHA DE EMISION 30/05/2013

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

cODIGO 0000079065

INFORMACION DE LA GOMPARIA
RAZON O DENOM!NACfION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
COMPANIA DE TAXIS EJECUTIV DS RAYDISTAS S A. 1391781881001 137357
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA

MANABI CHONE CHONE
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO

SUCRE ENTRE TRAJANO SN
VITERI Y ROCAFUERTE
INTERSECCION/MANZANA  FRENTE A LA CASA PARROQUIAL CONJUNTO
EDIFICIOC.C. BLOQUE
NUMERO DE OFICINA SN KM
REFERENCIAUBICACIPN  FRENTE A LA CASA PARROQUIAL CAMINO
CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 052699947
CORREO ELECTRONICID 1 sact_legad@hotmail com TELEFONO 2
CORREO ELECTRONICP 2 sact_tributacion@hotmail com CELULAR 0984271023
SITIO WEB FAX
IDENTIFICACION DEL QOMICILIO LEGAL
PROVINCIA MANAB! CANTON CHONE
INFORMACION Y DOMIEILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO
TiPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES ANDRADE ZAMBRANO JORGE ODILON
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 1306077254
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPHNA GERENTE GENERAL PROVINCIA MANABI
FECHA DE INSCRIPCION F%EL 22003111 0.00 CANTON CHONE
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA CHONE
MERCANTIL
CIUDADELA BARRIO
CALLE SUCRE NUMERO SN
INTERSECC |ONIMANZANA TRAJANO VITERI CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIO/C.C.
NUMERO DE OFICINA KM
CAMINO REFERENCIAUBICACION FRERTE & LA CASA
CORREQ ELECTRONICD sact_lega@hotmail com TELEFONO 2697692
CELULAR 0993088240

Declaro bajo juramento la veraci
averiguaciones pertinentes parajcomprobar la autenticidad de esta informacién y; acepto que en cesord
verdad, esta Institucion aplique |
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Had de la informacion proporcionada en ests formulario y Autorizg
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FECHA DE EMISION 30/05/2013 cODIGO 0000079065

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO Si NO
OFRECE VENTAS CON|CREDITO DIRECTO A SUS CLIENTES Y COBRA INTERESES Sl NO
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS SI NO

AN
: il

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: ANDRADE ZAMBRANO JORGE ODILON
Identificacion 1306077254

FECHA DE PRESENTACIPN FISICA

Superintendencia de Compaiias

NOTA El presente formulario o se aceptara con enmendaduras o tachones

Fecha maxima de preserntacion:

31 MAY 2013
181212012 R E @ I B I D 0

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