NERERINT ENDENL Ty
oF COMPANISS

£3:

FECHA DE EMISION 12/07/2013

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

CODIGO 0000085251

- + —
INFORMACION DE LA cpMPANiA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE

TRANSPURTE REINA DE LAS NIEWS TRANSMIEVES S A 0391015945001 1689621

NOMBRE COMERCIAL | PROVINCIA CANTON PARROQUIA
‘ AZUAY PAUTE ?Rgggg’g%’\&{%m-us

CIUDADELA ; BARRIO CALLE NUMERO

GUACHUN N SN

INTERSECCION/MANZANA  PANAMERICANA CONJUNTO

EDIFICIOIC.C. f BLOQUE

NUMERO DE QFICINA | KM

REFERENCIA uetCAcu;N gggﬂg&%ﬂ%ﬁgﬁ ggg@’ﬁggﬁg@mm DELA CAMING

CASILLERO POSTAL | TELEFONO 1 4040040

CORREO ELECTRONIC}@O 1 taiitaargudov@yahoo com TELEFONO 2

CORREO ELECTRONICO 2 CELULAR 0884978666

SITIO WEB FAX

IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL

PROVINCIA AZUAY CANTON PAUTE

b

INFORMACION Y DOM?C!L!O DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPO DE PERSONA
APELLIDOS Y NOMBRES
TIPQ DE IDENTIFICACION

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIMIDUAL
CARGO QUE DESEMPERA

FECHA DE INSCRIPCION DEL

NOMBRAMIENTO EN ELREGISTRO

MERCANTIL

CIUDADELA
CALLE :

i

INTERSECCION/MANZANA

BLOQUE 5
NUMERO DE OFICINA
CAMINO
CORREQ ELECTRONICO

i

PERSONA NATURAL
CARDENAS ANDRADE VAN RENE
CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0102766607
NACIONALIDAD ECUADOR
GERENTE GENERAL PROVINCIA AZUAY
14,35”' 5000 CANTON PAUTE
PARROQUIA o ggg&%;mmﬁ
BARRIO
SN NUMERO SN
SN CONJUNTO
EDIFICIQIC C.
KM
REFERENCIA UBICACION SECTOR GUACHUN
1aliizargudovi@yahoc com TELEFONO 77300045
CELULAR 0904978666
i1y
O g

{ .
Declara bajo juramento la viracidad de ia informacion proporcionada en este formutano y Autonzo a la Supenntendencia de Compahias a efeciuar ias
AVPTINUAE INNER Nefinantes NATA comnrbar la amtanticidad de esta infarmarion v arenin nue en rasn de nue Bl contenidn nresente on rarespnnda A 13



j SuperiNTENDENCIA FECHA DE EMISION 12/07/2013 CcODIGO 0000085207
# Dr COMPANIAS

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA

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

OFRECE SERVICIOS DE PAGjO DE REMESAS Si NO

T

FIRMADEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: CARDENAS ANDRADE VAN RENE
Identificacion 0102766607

FECHA DE PRESENTACION FﬁSloA

NOTA El presente formulario no se Bceptara con enmendaduras o tachones

Fecha maxima de presentacibn: 2112/2012

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



