% SuetriNTENDENCLA FECHA DE EMISION 08/08/2014

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

COHDIGO 0000024190

INFORMACION DE LA COMPARIA

RAZON O DENOMINACION SCCIAL RUC EXPEDIENTE

OMNIFOWER CORPORACION ClA. LTDA, 1792355036001 141443

NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA

PICHINCHA QuITo LA CONCEPCION

CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO

LA CONCEPCION LA CONCEPCION ELIA LIUT N45-26

INTERSECCION/MANZANA  EDMUNDC CHIRIBOGA CONJUNTO

EDIFICIOfNC.C. BLOQUE

NUMERO DE OFICINA KM

REFERENCIA UBICACION  JUNTO A LA EMPRESA CONDUTO CECOM CAMINOG

CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 3936400

CORREO ELECTRONICO 1 victor.borja@celco.com.ec TELEFONO 2

CORREO ELECTRONICO 2 CELULAR 0996011026

SITIO WEB FAX 3935400

IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL

PROVINCIA PICHINCHA CANTON QUITC

INFORMACION Y DOMICILIOQ DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

APELLIDOS Y NOMBRES FERNANDEZ PACHECO DIANA ISABEL

TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0912330875

TIPC DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR

CARGO QUE DESEMPERNA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS

FECHA DE INSCRIPCION DEL 111013 0:00 CANTON GUAYAQUIL

NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA TARGUI

MERCANTIL

CIUDADELA BARRIO VERNAZA NORTE

CALLE MZ 14 NUMERC 25

INTERSECCION/MANZANA MZ 14 CONJUNTO

BLOQUE EDIFICIOIC.C.

NUMERQ DE OFICINA KM

CAMINC REFERENCIA UBICACION FRENTE A HUNTER

CORREO ELECTRONICO dfernandez@omnipower.com.ec  TELEFONO 042280280
CELULAR 0895700700

Declaro bajo juramente la veracidad de (a informacion praporcionada en este formulario y Autorizo a ja Superintendencia de Compafiias a efectuar las
averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta informacién y; acepto gue en caso de que el contenido presente no coffesponda a la

verdad, esta Institucion aplique las sanciones de ley.
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% SUPERINTENDENCIA FECHA DE EMISION 08/08/2014 CODIGO 0000024190

DE COMPANIAS ¥ VALORES

e

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPARIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO sl X NO
COMPARIA VENDE A CREDITO sl NO
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS NO

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Mombre: FERMANDEZ PACHECO DIANA ISABEL
Identificaciéon 0912330875

FECHA DE PRESENTACION FISICA

NOTA El presents formulario no se aceptard con enmendaduras o tachones

En caso de no presentarse en la fecha indicada, debera realizar nuevamente el proced)rﬁﬁé ?&f )
} -
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