]
SOVERINTENDENCIA
@’mc | FECHA DE EMISION 14/02/2013 CODIGO 0000039353
‘ FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
INFORMACION DE LA COMPARIA
RAZON O DENOMINACION SOQCHAL RUC EXPEDIENTE
SMARTGRID TECHNOLOGIES ECUADOR S.A. 0992732849001 142038
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
GUAYAS GUAYAQUIL TARQUI
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO
URDENCR DOS MANZANA 238 SOLARE 8
INTERSECCION/MANZANA  MANZANA 238 CONJUNTO
EDIFICIOIC.C. PISO 1 BLOQUE
NUMERQ DE OFICINA 9 KM
REFERENCIA UBICACION  JUNTO AL LATIN PALACE CAMINO
CASILLERC POSTAL TELEFONO 1 046006823
CORREQ ELECTRONICO 1  smartgridsa@hotmail.com TELEFONO 2
CORREQ ELECTRONICO 2  iwonsang@espol.edu.ec CELULAR 0987406263
SITIO WEB FAX
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL
PROVINCIA GUAYAS CANTON GUAYAQUIL
INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O OPODERADO
TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
NOMBRES Y APELLIDOS WONSANG VALLE CAROL IVONNE
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0923211884
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS
FECHA DE INSCRIPCION DEL 10/6111 12:00 AM CANTON GUAYAQUIL
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA TARQUI
- MERCANTIL
CIUDADELA ALBORADA 6TA ETAPA BARRIO
CALLE JOSE MARIA EGAS NUMERO 2
INTERSECCION/MANZANA MANZANA 667 CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIO/C.C.
NUMERO DE OFICINA KM
CAMINO REFERENCIA UBICACION %Lifc%&%?gm A
CORREO ELECTRONICO iwonsang@espol.edu.ec TELEFONO 042269576
CELULAR 0987496263

Documentacién y Archivo

Declaro bgjo juramento la veracidad de la Infonnaclop _proporcionada an este formulario y Autorizo a la Superintprpinociec e Cogmeiine & oiscke Jl
averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta informacidn y; acepto que en caso de qua el contenido presente no corresponda a la
verdad, esta institucidn aplique las sanciones de ley. 1 B FEB 2 0 13
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FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO

Si NO X
OFRECE VENTAS CON CREDITO DIRECTO A SUS CLIENTES Y COBRA INTERESES Sl NO X
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS ] NO X
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|dentificacitn 0833211684

FECHA DE PRESENTACION FISICA

NOTA El presente formulario no se aceptard con enmendaduras o {achones

Fecha maxima de presentacién: 29/11/2012
En caso de no presentarse en la fecha indicada, deber4 realizar nuevamente el pracedimiento.
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