" I
Sj SupErmvTENDENCIA
DE COMPANIAS Y VALORES

FECHA DE EMISION 01/08/2014

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

CODIGO 0000071230

INFORMACION DE LA COMPARNIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
VALLESCAN CIA. LTDA. 1791969855001 152389
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
PICHINGHA QuITo CHAUPICRUZ
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO
VOZ ANDES N38-158
INTERSECCION/MANZANA  AMERICA CONJUNTO
EDIFICIO/C.C. CENTRO MEDICO AXXIS BLOQUE
NUMERO DE OFICINA Kt
REFERENCIA UBICACION  DIAGONAL FUNDAGION VISTA PARA TODOS CAMINO
CASILLERC POSTAL TELEFONO 1 2256313
CORREOQ ELECTRONICO 1 katyta_264@live.com TELEFONO 2 3980100
CORREQO ELECTRONICO 2 jsalazar@begdelecuadar.com CELULAR 0959904961
SITIO WEB FAX
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL
PROVINCIA PICHINCHA CANTON auITo
INFORMACI!ON ¥ DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO
TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES VASCONEZ DONOSO JUAN FRANCISCO
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 1708357173
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA PICHINCHA
A CANTON QUITO
;%%Hapﬁgﬁilgh?'lgg IIEIS IgLNREI)EEGLISTRO 6/20/14 12:00 AM PARRCQUIA IRAQUITO
MERCANTIL
CIUDADELA BARRIO
CALLE LA CUMBRE NUMERO N34189
INTERSECCION/MANZANA CARLOS MONTUFAR CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIOIC.C.
NUMERO DE OFICINA KM
CAMINO REFERENCIA UBICACION BELLAVISTA
CORREO ELECTRONICO jfvasconezd@hotmail.com TELEFONOQ 2461556
CELULAR 0999714104

Declaro bajo juramenta la veracidad de fa informacion proporcienada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compafiias a efectuar las
averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta informacion y; acepto que en caso de que el contenido presente no corresponda a la
verdad, esta Institucion apligue las sanciones de ley.

Pagina1de3



. i
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IMPANIAS Y VALORES

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPARIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO
COMPANIA VENDE A CREDITO
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS

FECHA DE PRESENTACION FISICA

NOTA El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones

SI NO
Sl NO
Sl NO

/b -

FiRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: VASCONEZ DONOSO JUAN FRANCISCO
Identificacidn 1706357173

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