
SUPERINTENDENCIA y FECHA DE EMISIÓN 15712/2014 
An as 

FORMULARIO DE ACTUALIZACIÓN DE DATOS 

CÓDIGO 0000117793 

  

  

  

  

INFORMACIÓN DE LA COMPAÑÍA 

RAZÓN O DENOMINACIÓN SOCIAL RUC EXPEDIENTE 

OS JO NTORTE ALTERNATIVO EN opgzreoso0 105554 
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA 

GUAYAS SAMBORONDÓN — SAMBORONDÓN 

CIUDADELA BARRIO CALLE NÚMERO 

: M224 SL.28A 

INTERSECCIÓN/MANZANA 24 DE MAYO CONJUNTO 

EDIFICIO/C.C. BLOQUE 

NÚMERO DE OFICINA KM 

REFERENCIA UBICACIÓN — FRENTE A FARMACIA SANA SANA CAMINO . 

CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 042322260 

CORREO ELECTRÓNICO 1  femando12008hotmail.com TELEFONO 2 

CORREO ELECTRÓNICO 2 CELULAR 0990928273 

SITIO WEB FAX 

IDENTIFICACIÓN DEL DOMICILIO LEGAL 

PROVINCIA GUAYAS CANTON SAMBORONDÓN 
  

INFORMACIÓN Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO 
  

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL 

APELLIDOS Y NOMBRES EDUARDO GOMEZN MONSERRATE 

TIPO DE IDENTIFICACIÓN CEDULA No: DE IDENTIFICACIÓN 0909261240 
TIPO DE REPRESENTACIÓN LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR 
CARGO QUE DESEMPEÑA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS 

FECHA DE INSCRIPCIÓN DEL 28/10/12 0:00 CANTON SAMBORONDÓN 
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA SAMBORONDÓN 
MERCANTIL 

CIUDADELA BARRIO 
CALLE MZ. 24 NÚMERO si 28 A 

INTERSECCIÓN/MANZANA 24 DE MAYO CONJUNTO 
BLOQUE EDIFICIO/C.C. 
NÚMERO DE OFICINA KM 
CAMINO REFERENCIA UBICACIÓN ERENTE ALA FARMACIA SANA 
CORREO ELECTRÓNICO femando12000 hotmail.com TELEFONO 042322260 

CELULAR 0990928273 

DOCUMENTACIÓN Y ARCHIVO 
INTENDENCIA DE COMPAÑIAS DE GUAYAQUIL 

RECIBIDO 

23 ENE 2015 18% 
Receptor: Michelle Calderon Palacios 

Firmar... NR yllos Ln 
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Declaro bajo juramento la veracidad de la información proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compañías a efectuar las 
averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta información y; acepto que en caso de que el contenido presente no corresponda a la 
verdad, esta Institución aplique las sanciones de ley. 
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SUPERINTENDENCIA a FECHA DE EMISIÓN 15/92/2014 CÓDIGO 0000117793 
AAA 

FORMULARIO DE ACTUALIZACIÓN DE DATOS 
  

INFORMACIÓN ADICIONAL DE LA COMPAÑÍA 
  

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO si NO 

COMPAÑÍA VENDE A CREDITO Si NO 

OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS SI NO 

  

FIRMA DEDREPRESENTANTE LEGAL 

Nombre: EDUARDO GOMEZN MONSERRATE 

Identificación 0909261240 

  

FECHA DE PRESENTACIÓN FÍSICA 

      
NOTA El presente formulario na se aceptará con enmendaduras o tachones A Si Se 

Ay 
y 

Fecha máxima de presentación: 21/12/2012 e     . Aa 
En caso de no presentarse en la fecha indicada, deberá realizar nuevamente el procedimiento, ¿, 

AP-03.3.1.3-F2 Actualización de Datos Representante 
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- REGISTRO-ÚNICO'DE CONTRIBUYENTES” , 

      

| SÓCIEDADES * h 
: ele boca bienelpciól 

NUMERO RUC: * 0992788895001 ' CB A SS 
RAZON SOCIAL: *" COMPAÑIA DE. SERVICIÓ DÉ TRANSPORTE ALTERNATIVO EN * 

TRICIMOTOS MIYUZATRICI S:A. 
NOMBRE COMERCIAL: 

CLASE CONTRIBUYENTE: OTROS EPA ao 

  

     

  

  

  

  

REPRESENTANTE LEGAL: ” GOMEZ MONSERRATE EDUARDO WASHINGTÓN “20 7 ori Ts 

CONTADOR: yu sa VALLEJO PALAS HENRY FERNANDO A 

FEC. INICIO ACTIVIDADES: 08/12/2012 FEC. CONSTITUCION: e moeja0 tz o 
FEC. INSCRIPCION: —* 11/12/2012 "FECHA DE ACTUALIZACIÓN: -* + + “20/01/2015: 

ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL: A a .. 

  

cda OA    SERVICIO DE TRANSPORTE DÉ PASAJEROS 1 EN RiCIMOT ds" 2 

DOMICILIO TRIBUTARIO: , 

Provincia: GUAYAS Cantón: SAMBORONDON Parroquia: SAMBORONDON Calle: CALIXTO ROMERO Número: SOLAR 28- 
A Intersección: 24 DE MAYO Manzana: 24 Referencia ubicación: DIAGONAL A LA FISCALIA DE SAMBORONDON Telefono 
Trabajo: 042024555 Email: impuestossri)hotmall.com 

DOMICILIO ESPECIAL: 

OBLIGACIONES TRIBUTARIAS: 
  

* ANEXO ACCIONISTAS, PARTÍCIPES, SOCIOS, MIEMBROS DEL DIRECTORIO Y ADMINISTRADORES 

* ANEXO RELACION DEPENDENCIA 

* ANEXO TRANSACCIONAL SIMPLIFICADO 

* DECLARACIÓN DE IMPUESTO A LA RENTA_SOCIEDADES 

* DECLARACIÓN DE RETENCIONES EN LA FUENTE 

* DECLARACIÓN MENSUAL DE IVA 

  

t DE ESTABLECIMIENTOS REGISTRADOS: ”  del001al 001 ABIERTOS: 1 

JURISDICCION: 1ZONA 81 GUAYAS 

  

    

z rn no 1 S- 

02 on zo FIRMA A olimauvane , SERVICIO: o ENT) eli 
2 - A, Er ¡ 

Decfaro que los datos contenidos. en este ¡documento son exactos y verdaderos, paro que sumo a rosfohcáb des le 
deriven (Art. 97 Código Tributario, Art.9:Ley del RUC y Art. 9 Reglameñto para la Aplicación mn Eta del no A 

Usuario; , MBST160608 A        
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NUMERO RUC: 0992733895001 
RAZON SOCIAL: 

  

  

ESTABLECIMIENTOS REGISTRADOS: o o 

No. ESTABLECIMIENTO: — 001 ESTADO 7 ABIERTO MATRIZ" o. FEC.INICIO ACT OS/12/2012. - *- 

NOMBRE COMERCIAL: Do FEC. CIERRE: 
- o ÓN - -* FEC. REINICIO: 

ACTIVIDADES ECONÓMICAS: Po OP . 03    
SERVICIO DE TRANSPORTE DE PASAJEROS EN TRICIMOTOS 

DIRECCIÓN ESTABLECIMIENTO: 
  

Provincia: GUAYAS Cantón: SAMBORONDON Parroquia: SAMBORONDON Calle:-CALIXTO.ROMERO ÑNúñero; SOLAR-28-A - 
intersección: 24 DE MAYO Referencia: DIAGONAL A LA FISCALIA DE SAMBORONDON Manzana: 24 Telefono Trabajo: 
042024555 Email: impuestossriGghotmail.com - 

    

E 

  

     

    

Firma VE A 
| A, .       :L VONTRIBUVENTE TERCIO > 

Declaro que Tos datos cóhtenidos en est documento son; exactós y. Verdádéras, porto que asumo A 

Usuario: MBSTIG0608” Lugar de misión: GUAYAQUILA Y. E DE 
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