, ,,Sﬁ‘g,%ﬁ%{ﬁ NN FECHA DE EMISION 208/08/2014 CODIGO 0000060724

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION DE LA COMPANIA
RAZON © DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
AFFYMETRIX S.A. 0602787430001 165814
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTCN PARROQUIA
GUAYAS GUAYAQUIL ROCAFUERTE
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO
JA. CAMBPOS 108
INTERSECCION/MANZANA  GARCIA AVILES CONJUNTO
EDIFICIO/C.C. INMOBILIARIA MONTERREY BLOQUE
NUMEROQ DE OFICINA 1 KM
REFERENCIA UBICACION A DOS CUADRAS DE CABINAS CLARO CAMINO
CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 048025327
CORREQ ELECTRONICO 1 affimetrixssa@gmail.com TELEFONO 2
CORREQ ELECTRONICO 2 CELULAR 0067377943
SITIO WEB 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 LUCAS PLUA LORENA ELIZABETH
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0925772196
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS
CANTON GUAYAQUIL
;'EO?AFEAR/?‘EMISS'IQS Igh(l:lI(EjLNRDE%LISTRO 10104113 12:00 AM PARROQUIA ROCAFUERTE
MERCANTIL
CIUDADELA BARRIC
CALLE JA. CAMPOS NUMEROQ 108
INTERSECCION/MANZANA GARCIA AVILES CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIO/C.C.
NUMERQC DE OFICINA KM
CAMINO , REFERENCIA UBICACION 12 B O g CABINAS
CORREQ ELECTRONICO affimetrixssa@gmall.com TELEFONO 046025327
CELULAR 0967377943
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Receplor: Micheiie Calderon Palacios 3 G._{{_AYAE??’
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Firmai..uu.a N \Df.d}'f?.".k) ......

Declaro bajo juramento la veracidad de la Informacién proporcicnada en este formulario y Autorize a la Superintendencla de Comparifas a efectuar las
averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta informacion y; acepto que en caso de que &l contenido presente no corresponda a fa
verdad, esta Institucidn aplique las sanciones de ley.
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%‘ SUPERINTENDENCIA FECHA DE EMISION 29/08/2014 CODIGO 00000680724

B DE COMPARIAS Y VALORES

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA

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

FECHA DE PRESENTACION FISICA

NOTA Eti presente formulario no se aceptara con shmendaduras o tachones

Sl NO
NO

.

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: LUCAS PLUA LORENA ELIZABETH
Identificacién 0925772198

En caso de no presentarse an la facha indicada, deberd realizar nuevamente el procedimiento.
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