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FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORRALION DE LA COMPARIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE

ENLACES CON FIBRA OPTICA ENFIOP S.A. 0892804416001 168432

NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
GUAYAS GUAYAQUIL TARQUI

CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO

URBANOR tsmamon MZ130BOLAR o £

INTERSECCION/MANZANA  MZ. 130 CONJUNTO

EDIFICIO/C.C. BLOQUE

NUMERO DE COFICINA KM

REFERENCIA UBICACION  DETRAS DEL COLEGIO ALMIRANTE NELSON CAMINO

CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 042383733

CORREO ELECTRONICO 1  leonel_juradodumes@hotmail.com TELEFONO 2

CORREO ELECTRONICO 2  marsa@tsiconet.ec CELULAR 0898658655

SITIO WEB FAX

IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL

PROVINCIA GUAYAS CANTON GUAYAQUIL

INFORMAGION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

APELLIDOS Y NOMBRES NAREA CHIRIBOGA GIOVANNY

TIPO DE iDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0919837884

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR

CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS

FECHA DE INSCRIPCION DEL 15/0313 0:00 CANTON GUAYAQUIL

NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA TARQUI

MERCANTIL

CIUDADELA BARRIO

CALLE CDLA. URBANOR NUMERO SL. 5

INTERSECCION/MANZANA MZ. 130 CONJUNTO

BLOQUE EDIFCIONC.C.

NUMERO DE OFICINA KM

CAMINO REFERENCIA UBICACION EEJF:&T"E‘N%%ES'°

CORREO ELECTRONICO marea@taiconet.ec TELEFONO 4383733

CELULAR 0998658655
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FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMAZION ADICIONAL DE LA COMPARIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO Sl NO
OFRECE VENTAS CON CREDITO DIRECTO A SUS CLIENTES Y COBRA INTERESES Sl NO
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS Si NO

FIRMA DEL R ESENTANTE LEGAL

Nombre: NAREA CHIRIBCGA GIOVANNY
Identificacion 0919637884

FECHA DE PRESENTACION FISICA

BRCIA 3
4'\\0 &
2> REGISTRO DE
‘§ SNCIFNBNER
[

NOTA. El presente formylario no se acaptaré con dadi ou

Fecha méxima de pressntacidrn: 16/1t/2012

AP-03.3.1.3-F2 Actualizacion de Datos Representante
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