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» SUPER;);TENDENCLA
DE COMPANIAS ¥ VALORES

FECHA DE EMISION 26/09/2014

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

CODIGO 0000113904

INFORMACION DE LA COMPANIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
'\'?:glﬁgféNESS SOLUTIONS™, SOCIEDAD ANONIMA DE CAPITAL 1792445914001 170962
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
360 BUSINES SOLUTION SOCIEDAD PICHINCHA QUITO COTCCOLLAO
CIUDADELA BARRID CALLE NUMERO
FINAR ALTO MAMUEL VALDIVIEZO 104
INTERSECCION/MANZANA  PINAR ALTO CONJUNTO PASEQS DEL PICHINCHA
EDIFICIO/C.C. BUSINESS PLUS CENTER BLOQUE
NUMERQ DE OFICINA 804 KM
REFERENGIA UBICACION  DIAGONAL AL MINI MARKET GRABIELITA CAMINO
CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 023325274
CORREQ ELECTRONICO 1 alexandra.viscama@360saluciones.com TELEFONO 2
CORREO ELECTRONICO 2  joffrearroyo_68@hotmail.com CELULAR 0994230278
SITIO WEB FAX
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL
PROVINCIA PICHINCHA CANTON QuUITD
INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO
TIPQ DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES CARAERA GUTIERREZ IVAN ALFONSO
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0501598601
TIPO DE REPRESENTAGION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPENA APODERADO PROVINCIA PICHINCHA
FECHA DE INSCRIPCION DEL 25/06/13 0:00 CANTON QuIto
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA COTOCOLLAD
MERCANTIL
CIUDADELA BARRIOC
CALLE MANUEL VALDIVIEZO NUMERO 104
INTERSECCION/MANZANA PINAR ALTC CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIO/C.C.
NUMERO DE OFICINA KM
CAMINO REFERENCIA UBICACION DIAGUNAL MINIMARJKET
CORREO ELECTRONICO slexandra viscarra@3G0soluciones TE| EFONO 023325274
CELULAR 0894230278
T
On ’ (.\(); j\";‘

Declaro bajo juramento la veracidad de la informacién proporcionada en este formulario y Autorize a la Superintendencia de Compafiias a efectuar las
averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta infarmacion y; acepto que en casc de que el contenido presente no corresponda a la
verdad, esta Institucion aplique las sanciones de ley.
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SUPERINTENDENCIA FECHA DE EMISION 26/09/2014 CODIGO 0000113904

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES QUERIQ CARLQOS RODRIGO
TIPO DE IDENTIFICACION PASAPORTE No. DE IDENTIFICACION  22785555N
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ARGENTINA
CARGO QUE DESEMPENA APODERADO PROVINCIA PICHINCHA
FECHA DE INSCRIPCION DEL o5/06/13 0:00 CANTON QuITO
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO ' PARROQUIA COTOCOLLAD
MERCANTIL
CIUDADELA BARRIO
CALLE MANUEL VALDIVIEZO NUMERO 104
INTERSECCION/MANZANA PINAR ALTO CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIO/C.C.
NUMERO DE OFICINA KM
CAMINO REFERENCIA UBICACION diagonal mini market gabrielita
CORREO ELECTRONICO . __TELEFONO 023325274
alexandra.viscarra@360soluciones
i ‘ CELULAR 0954230278
TIPO DE PERSONA PERSOQNA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES SALINAS LOPEZ RODRIGO IGNACIO
TIPO DE IDENTIFICACION PASAPORTE No. DE IDENTIFICACION 7408539
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD MEXICO
CARGO QUE DESEMPENA APODERADO PROVINCIA PICHINCHA
FECHA DE INSCRIPCION DEL D5/06/13 0:00 CANTON QUITO
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO ’ PARROQUIA COTOCOLLAD
MERCANTIL
CIUDADELA BARRIO
CALLE MANUEL VALDIVIEZO NUMERO 104
INTERSECCION/MANZANA PINAR ALTO CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIO/C.C.
NUMERO DE OFICINA KM
CAMINO REFERENCIA UBICACION gfggmk MINI MARKET
CORREQ ELECTRONICO . ___TELEFONO 023325274
alexandra.viscarra@360soluciones
CELULAR 0994230278
INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPARIA e
i v
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Declare bajo juramento ta veracidad de la informacién proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superinter‘ldencia de Compariias a efectuar las
averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta informacidn y; acepto que en caso de que el contenido presente no corresponda a la
verdad, esta Institucidn aplique las sanciones de ley.
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SUPERINTEDEDENCM : .
N COMPANIAL Y Vi1 ORES FECHA DE EMISION 26/09/2014 CODYGO 0000113904

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO ]| NO

COMPANIA VENDE A CREDITO ' ~ Sl NO

OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS | NO
’V/’ / A

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: CARRERA GUTIERREZ IVAN ALFONSQ
Identificacién 0501598601

FECHA DE PRESENTACION FISICA

.
4 \
LRI SN J“\/- . sl
NQTA El presente formulario no se aceptara con enmendadurags o tachones . -{ ,?,-w ‘[, L
Fecha maxima de presentacién: 16/11/2012 >,a"a‘?&_‘_! ' 2&._?
oo

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

AP-03.3.1.3-F2 Actualizacion de Datos Representante
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