| % SUPERINOENDENCIA FECHA DE EMISION 23/05/2014 CODIGO 0000037301
A D: COMPANIAS &

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
INFORMACION DE LA COMPARNIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
INSPECCION ¥ CONTROL DE CALIDAD INGENIEROS S.A. 1792384982001 143493
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
PICHINCHA QuITe EL BATAN
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMEROC
AV. DE LOS SHYRIS N34-134
INTERSECCION/MANZANA  REPUBLICA DEL SALVADOR CONJUNTO
EDIFICIOINC.C. EL LIBERTADOR BLOQUE
NUMERO DE QFICINA 1201 KM
REFERENCIA UBICACION  FRENTE AL PARQUE LA CAROLINA CAMINO
CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 3824601
CORREC ELECTRONICO 1 servcontablesiif@gmail.com TELEFONO 2 3824633
CORREOQ ELECTRONICO 2 CELULAR 0991448209
SITIO WEB FAX
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL
PROVINCIA PICHINCHA CANTON QuUITO
INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO
TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES VICTOR ARBUES VISUS
TIPO DE IDENTIFICACION PASAPORTE No. DE IDENTIFICACION  XDA824015
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ESPARNA
CARGO QUE DESEMPENA APODERADO PROVINCIA PICHINCHA
CANTON QUITO
NOVBRAMIENTO EN EL REGSTRD  0267/13 1200 AW PARROQUIA ELBATAN
MERCANTIL
CIUDADELA BARRIO
CALLE DIEGO DE ALMAGRO NUMERO N29-54
INTERSECCION/MANZANA LA PRADERA CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIO/C.C. POSADA KINGMAN
NUMERO DE OF{CINA KM
CAMINO REFERENCIA UBICACION gggimmgmm
CORREQ ELECTRONICO serveontablesif@gmail.com TELEFONO 02608707
CELULAR 0939202058

Dedaro baJo juramento Iz veracidad de la informacién proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superirfié
averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticided de esta informacién y; aceplo que en caso de que el con emdo presarb [o] sponda ala
verdad, esta Institucion aplique las sanciones de lgy. -
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SUPEINTIADENCIA FECHA DE EMISION 23/05/2014 CODIGO 0000037391
=e® o CoMPANTAS

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPARIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO sl X NO

COMPANIA VENDE A CREDITO Sl X NO

OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS ]| NO X
-

FIRMA D EPR

Nombre: VICTOR ARBUES VISUS
|dentificacion XDA824015

FECHA DE PRESENTACION FiSICA

NOTA El prasante formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones

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

Be'bresentante

AP-03.3.1.3-F2 Actualizaciég de Da
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