B SUPRINIENGENGIA FEGHA DE EMISION 24/04/2013
i COMPARIAS

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

CODIGO 0000042278

INFORMACION DE LA COMPARIA
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
AUMLY ALIMENTACION, MERSAJERIA Y LIMPIEZA S.A 0992762861001 146969
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA

GUAYAS GUAYAQUIL XIMENA
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERQ

: heria UENTE g
INTERSECCION/MANZANA  manzana 2008 CONJUNTO
EDIFICIO/C.C. ESTACION DE LA METROVIA-GUASMO SUR BLOQUE
NUMERO DE OFICINA KM
REFERENCIA UBICACION mﬂﬁﬁm DE REAPARACION DE BUSES CAMINO .
CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 6005490
CORREO ELECTRONICO 1  alianzadelsur@hotmail.es TELEFONO 2
CORREO ELECTRONICO 2 CELULAR 0999421092
SITIO WEB FAX
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL
PROVINCIA GUAYAS CANTON GUAYAQUIL
INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE 1 EGAL O APODERADO
TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES RAAK GALLARDO EDGAR ELIAS
TIPO DE IDENTIFICACION GEDULA No. DE IDENTIFICACION 0208166269
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPERNA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS
FECHA DE INSCRIPCION DEL 230412 0:00 CANTON SAMBORONDON
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARRCQUIA LA PUNTILLA (SATELITE)
MERCANTIL
CIUDADELA BARRIO
CALLE URB LAS HOYAS BRILLANTES NUMERO VILLA 40
INTERSECCION/MANZANA MANZANA § CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIO/IC.C.
NUMERO DE OFICINA KM
CAMINO ’ REFERENCIA UBICACION CERCA DEL PARQUE DE LA
CORREO ELECTRONICC edgarask@hotmall.com TELEFONO 046005490
0999421092

CELULAR

Dedar juramento la veracidad de la informacion proporcionada enestaia-nulaioyAulaimahSupaMmderﬂadeCmipaﬂlasaefectuulas
- ia autenticidad de esta informacin y; aceplo que en ¢aso de que e contenido presente no corresponda a la

para comprobar
verdad, esta Institucion aplique Jas sanciohes de ley.
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) % SERINTENDERCIA FECHA DE EMISION 24/04/2013 CODIGO 0000042278
: pit COMPARIAS

: FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPARIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO Sl NO
OFRECE VENTAS CON CREDITO DIRECTO A SUS CLIENTES Y COBRA INTERESES Si NO
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS Si 0

/a«»[

) -
FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: RAAK GALLARDO EDGAR ELIAS
identificacion (906166269

FECHA DE PRESENTACION FISICA

NOTA El presents formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones

Fecha méixima de presentacién: 10/1212012

En caso de no presentarse en la fecha indicada, deber realizar nuevamente el pr

AP-033.1.3-F2 Actualizacién de Datos Representants
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