
  

FECHA DE EMISIÓN 15/05/2014 

FORMULARIO DE ACTUALIZACIÓN DE DATOS 

CÓDIGO 0000089409 

  

INFORMACIÓN DE LA COMPAÑÍA 
  

  

  

RAZÓN O DENOMINACIÓN SOCIAL RUC EXPEDIENTE 

COMPAÑIA DE TAXIS CONOJSTADERAA 3,A 019938929180" 107759 

NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA 

AZLA CUENCA VALLE 

CIUDADELA BARRIO CALLE NÚMERO 

EMILIO SARMIENTO MAS ALLE SIN 

INTERSECCIÓN/MANZANA — SIN NOMBRE CONJUNTO 

EDIFICIO'C.C. BLOQUE 

NÚMERO DE OFICINA KA 
REFERENCIA UBICACIÓN NS 1 AS CANCHAS EMILIO CAMINO 

CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 2835741 

CORREO ELECTRÓNICO 1. cartabiidad3 datyen cam es TELEFONO 2 2824527 

CORREO ELECTRÓNICO 2. atycal ágmal com CELULAR 0093334082 

SITIO WEB FAX )998334852 

IDENTIFICACIÓN DEL DOMICILIO LEGAL 

PROVINCIA AZUAV CANTON CUENCA 
  

INFORMACIÓN Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO 

  

TIPO DE PERSONA 

APELLIDOS Y NOMBRES 

TIPO DE IDENTIFICACIÓN 

TIPO DE REPRESENTACIÓN LEGAL INDIVMIDJAL 

CARGO QUE DESEMPEÑA 

FECHA DE INSCRIPCIÓN DEL 
NOMBRAMIENTO EN EL RESISTRO 
MERCANTIL 

CIUDADELA 

CALLE 

INTERSECCIÓN/MANZANA 

BLOQUE 
NÚMERO DE OFICINA 

CAMINO 

CORREO ELECTRÓNICO 

PERSONA NATURAL 

SANCHEZ MALDONADO LUCIO REINERIO 

CEDULA 

UFRENTE GEWERA. PROVINCIA 

79440400 CANTON 
PARROQUIA 

BARRIO 

VIA AL VALLE NÚMERO 

SN CONJUNTO 

EDIFICIO!/C.C. 

KM 

REFERENCIA UBICACIÓN 

contabilidad 3D Ario em en TELEFONO 

CELULAR 

No. DE IDENTIFICACIÓN 

NACIONALIDAD 

  

17943239004 

ECUADOR 

ATLAY 

CULNCA 

WA_LE 

EMILIO SARMIENTO 

SiN 

A CIEN METROS DE 45 

CANCHAS EMI_1O SARMIENTO 
2803/47 

0333394382 

  

Declaro ba o juramento la veracicad «e la nformac or proporcionada en esie forralar o y Autoizo a la Sipermtencene a de Compañías a efecidar las 
aver guacopes pertinartes para comprebar la auterticidas de está formas ár y; acepto que ar vasc de que el Lomienido presente 110 comvestorda a la 

verdad, esta Institucion arhuue las sangiores de ley. 
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FECHA DE EMISIÓN 15/05/2014 CÓDIGO 0000089409 

  

FORMULARIO DE ACTUALIZACIÓN DE DATOS 
  

INFORMACIÓN ADICIONAL DE LA COMPAÑÍA 
  

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO SI NO Xx 

COMPAÑÍA VENDE A CREDITO si NO X 

OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS Ss NO Xx 

-.. o ON 

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL 

Nombre: SANCREZ MALDONADO LUCIO REINERIO 

Identificación 1704326057 

  

  

FECHA DE PRESENTACION FÍSICA 

      
NOTA El presente formular o ro se aceptará cen enmerdaduras e laciures 

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

AP-03.3.1.3-F2 Actualización de Datos Representante 
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