o B SupmmnteDENGIA FECHA DE EMISIC
Supgmaas IGN 31/05/2013

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

CODIGO 0000012189

INFORMACION DE LA COMPARHA

RAZON O DENOMINACIGN SOCIAL RUC

EXPEDIENTE
IMPORTADORA COMERWILD S.A. 0992737441001 142824
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
GUAYAS SAMBORONDON  TARIFA
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO
FRENTE A URB. URB. LAGO DE BATAN
, CASTELAGO
INTERSECCION/MANZANA  VIA SAMBORONDON KM 8.5 CONJUNTO
EDIFICIO/C.C. ) BLOQUE
NUMERO DE OFICINA KM
REFERENGIA UBICACION  FRENTE A LA URBANIZACION CASTELAGO CAMING
CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 045113770
CORREO ELECTRONICO 1 Iguacho @ aipoc.com.ec TELEFONO 2
CORREO ELECTRONICO 2 CELULAR 0989846504
SITIO WEB FAX
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL
PROQVINCIA GUAYAS CANTON SAMBORONDON
INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO
TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES FERREIRA SANTOS CARLA MARISA
TIPO DE IDENTIFICACION GEDULA No. DE IDENTIFICACION 0911524008
TIPO DE REPRESENTACION ILEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD PORTUGAL
CARGO QUE DESEMPERA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS
. CANTON SAMBORONDON

NOVBRAMIENTO EN EL REGISTRO 2308/t 1200AM PARROQUIA TARIFA
MERCANTIL
CHUDADELA BARRIO
CALLE KM VIA-A SAMBORONDON NUMERO 6.5
INTERSECCION/MANZANA gggg&gg‘ URBANIZAGION - CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIO/C.C.
NUMERO DE OFICINA KM
CAMINO REFERENCIA UBICACION Eié?é&’éé“ URBANIZAGION
CORREQ ELECTRONICO Iguacho @ aipoc.com.ec TELEFONQ 5113770

CELULAR 0989846504
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Declara bajo juramento la veracidad de la informacién proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compariias a efeciuar ias
averniguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta informacion y; acepto que en ¢aso de que el contenido presente no corresponda a la

verdad, esta Institucion aplique las sanciones de ley.
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SUPERINTENDENCIA FECHA DE EMISION 31/05/201 coDI
] DEY(E:RQMPAN[AS 3 ODIGO 0000012189

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO Sl NO
OFRECE VENTAS CON CREDITO DIREGTO A SUS CLIENTES Y COBRA INTERESES Sl NO
OFRECE SERVICIOS DE PAGC DE REMESAS Sl NO

Codoe T 55 li5

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: FERREIRA SANTOS CARLA MARISA
|dentificacion 0911924009

FECHA DE PRESENTACION FISICA

NOTA Ei presente formutario no se aceptara con enmendaduras o tachones

Fecha maxima de presentacion: 29/11/2012

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

AP-03.3.1.3-F2 Actualizacién de Datos Representante
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