% S,vERpvTENDENCIA FECHA DE EMISION 02/05/2013 CODIGO 0000073221
g D8 COMPANIAS

FORMULARIC DE ACTUALIZACION DE DATOS
INFORMACION DE LA COMPANIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
LOSIMS S A 0992786158001 147588
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
GUAYAS GUAYAQUIL TARQUI
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO
MALECON JLLIO 501
INTERSECCION/MANZANA  LURDANETA Y QUISQUIS CONJUNTO
EDIFICIONC.C. BLOQUE
NUMERO DE OFICINA KM
REFERENCIA UBICACION  ENTRADA UNIV. GUAYAQUIL CAMINO
CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 042393197
CORREQ ELECTRONICO 1  carlostvac@hotmait. com TELEFONO 2
CORREO ELECTRONICO 2 CELULAR 0999485433
SITIOWEB FAX
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL
PROVINCIA GUAYAS CANTON GUAYAQUIL
INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO
TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES FLORES SANCHEZ FERNANDOC ISNAS
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0200638138
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIMIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS
FECHA DE INSCRIPCION DEL 12006112 0:00 CANTON GUAYAQUIL
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA TARQU!
MERCANTIL
CIUDADELA BARRIO ORELLANA
CALLE MALECON JUUO ESTRADA NU MERO 501
INTERSECCION/MANZANA LURDANETA Y QUISQUIS CONJUNTO
. BLOQUE EDIFICIOC C.
NUMERO DE OFICINA KM
CAMINOG REFERENCIA UBICACION ENTRADA UNIV. GUAYAQUIL
CORREOQ ELECTRONICO carlosivac@hotmal com TELEFONO 042393197
CELULAR (999485433
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Declaro bajo juramento la veracidad de ta informacidn proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compaflas a efectuar las
averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticided de esta informacion y; acepto que en caso de que el contenido presente no corresponda a la
verdad, esta |nstitucion aplicue ias sanciones de ley.
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%, SSUPERINTENDENCIA FECHA DE EMISION 02/05/2013 cODIGO 0000073221
pB COMPARIAS
FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

APELLIDOS Y NOMBRES CAZAINTRIAGO JENNY SUSANA,

TIPO DE IDENTIFICACION CebuLa No. DE IDENTIFICACION 0010342450

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR

CARGO QUE DESEMPERA PRES{DEN TE PROVINCIA GUAYAS

FECHA DE INSCRIPCION DEL 12006112 0:00 CANTON GUAYAQUIL
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO ' PARROQUIA FEBRES CORDERG
MERCANTIL

CIUDADELA BARRIC CISNE i

CALLE LA 24 NUMERQ 2724
INTERSECCION/MANZANA FRANCISCO SEGURA CONJUNTO

BLOQUE EDIFICIONC.C.

NUMERO DE OFICINA KM

CAMINO REFERENCIA UBICACION ﬁfu"?o%‘iﬁfm PANADERIA
CORREO ELECTRONICO jennycaza@hotmail com TELEFONO 042755130

CELULAR 0984695478

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPARIA

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

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: CAZAINTRIAGO JENNY SUSANA
|dentificaclon 0910342450

FECHA DE PRESENTACION FISICA

e [
vt REGISTR (%)
,j‘y krmwm?ﬂ!gs @O

NOTA, El presente formularic no se aceptard con enmendaduras 0 tachones _'J '&
S Vimvmg  E)
Fecha méxima de presentacion: 04/12/2012 i

v Cailos Brag
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£n caso de no presentarse en la fecha indicada, debera realizar nuevamente &k

i

AP-03.3.1.3F 2 Aclualizacion de Datos Representante

Péagina 2 de 3




