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EA 

FORMULARIO DE ACTUALIZACIÓN DE DATOS 
  

INFORMACIÓN DE LA COMPAÑÍA 
  

  

  

  

  

RAZÓN O DENOMINACIÓN SOCIAL RUC EXPEDIENTE 
COFFRAGE TECNICAS CONSTRUCTIVAS INDUSTRIALIZADAS S.A, 1792152100001 160728 

NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA 

PICHINCHA QUITO TUMBACO 

CIUDADELA BARRIO CALLE NÚMERO 

Av, intermceanica Oe6-73 

INTERSECCIÓN/MANZANA — Gonzales Suarez CONJUNTO 

EDIFICIO/C.C. Picadilly Center BLOQUE 

NÚMERO DE OFICINA 105 KM 

REFERENCIA UBICACIÓN — Frente Gasolinera Puma CAMINO 

CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 237-8641 

CORREO ELECTRÓNICO 1  conovellif2gmail.com TELEFONO 2 237-9619 

CÓRREÓ ELECTRÓNICO 2  ferconss(ánotmail.com CELULAR 0992139161 

SITIO WEB Cofirage FAX 

IDENTIFICACIÓN DEL DOMICILIO LEGAL 

PROVINCIA PICHINCHA CANTON QUITO 

INFORMACIÓN Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO 

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL 

APELLIDOS Y NOMBRES NOVELLI CARLOS OSCAR 

TIPO DE IDENTIFICACIÓN CEDULA No. DE IDENTIFICACIÓN — 1725235566 
TIPO DE REPRESENTACIÓN LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ARGENTINA 

CARGO QUE DESEMPEÑA GERENTE GENERAL PROVINCIA PICHINCHA 

5 CANTON QUITO 

pe eteicis EN El REGISTRO 11/26/13 12:00 AM PARROQUIA CUMBAYÁ 
MERCANTIL 

CIUDADELA La Comarca BARRIO 

CALLE Antonio Rodriguez NÚMERO 111 

INTERSECCIÓN/MANZANA Av. Pampite CONJUNTO 

BLOQUE EDIFICIO/C.C. 

NÚMERO DE OFICINA KM 

CAMINO REFERENCIA UBICACIÓN Ala vuelta USF 

CORREO ELECTRÓNICO conovellif2gmail'com TELEFONO 2892902 

CELULAR 0992139161 

  

Y, ON 
  

    

    
Detlaro bajo juramento la veracidad de la información proporcionada en este fanmulario y Autorizo a asu eE cía cp 
averiguaciones pertinentes para comprobar Ja autenticidad de esta información y; acepto que en caso deyúl ente no gr .. a a la 
verdad, esta Institución aplique las sanciones de ley. 

E pe ? 
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FORMULARIO DE ACTUALIZACIÓN DE DATOS 
  

INFORMACIÓN ADICIONAL DE LA COMPAÑÍA 
  

    

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO sI NO 

COMPAÑÍA VENDE A CREDITO Ss) NO 

OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS si NO 

L.2 

SACA TZ > Ln 

  

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL 

Nombre: NOVELLI CARLOS OSCAR 

Identificación 1725235566 

  

FECHA DE PRESENTACIÓN FÍSICA 

      
NOTA El presente formulario no se aceptará con enmendaduras o tachenes 

   
      

   

  

    

En caso de no presentarse en la fecha indicada, deberá realizar nuevamente el vrosamieno 

ñ 0 
Da “Y 

AP-03.3.1.3-F2 Actualización de paid. 
Página 2 de 3 ue “4 

SS 9 
1 Op 
O 03 

AN 
Pe a 

   


