FECHA DE EMISION 25/03/2015

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

CODIGO 0000090387

INFORMACION DE LA COMPANIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE

GESURYMACA 5 A 0992822252001 171240

NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA

GUATAS GUAYAQUIL TARQUI

SIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO

wennedy Norte Nahin Isakas St 27

INTERSECCION/MANZANA  MZ 110 CONJUNTO

EDIFICIOIC.C San Pedro BLOQUE

NUMERO DE OFICINA 102 KM

REFERENCIA UBICACION  Atras de colineal CAMINO

CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 0450187714

CORREQ ELECTRONICO 1 info@gesurymaca.com TELEFONQ 2

CORREQ ELECTRONICO 2 CELULAR 0991078809

§|TIO WEB FAX

IDENTIFICACION DEL DOMICHIO LEGAL

PROVINCIA GUAYAS CANTON GUAYAQUIL

SMEORMACION ¥ DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADC

TiPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

APELLIDOS ¥ NOMBRES BALLADARES DIEZ INGRIS BRIGITTE

TIPC DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0925670150

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL WNDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR

CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS

FECHA DE INSCRIPCION DEL /0115 0:00 CANTON GUAYAQUIL

NOMBRAMIENTG EN EL REGISTRO PARROGUIA KIMENA

MERCANTIL

CIUDADELA BARRIO

CALLE base naval sur NUMERO blogue 2

INTERSECCION/MANZANA dpto 2 CONJUNTO

BLOQUE EDWFICIOIC C.

NUMERO DE OFICINA KM

CAMING REFERENCIA UBICACION  via puerto mariimo

SORREO ELECTRONICO gerencia@gesurymaca com TELEFONC 0985945643
CELULAR 0985945649

DOCUMENTACION Y ARCHIVO
INTENDENCIA DE COMPANIAS DF GUAYAQUIL

27 MAR 2015
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Declaro bajc juramento 1a veracidad de la informacion proporcionada en este formulario y Autonzo a ta Superintendencia de Compafiias 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 institucian apligue las sanciories de ley.
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FECHA DE EMISION 25/03/2015 CODIGO 0000090397

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA

£S5 PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO St NO

OERECE VENTAS CON CREDITO DIRECTC A SUS CLIENTES ¥ COBRA INTERESES St NG

OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS ' Si NO
i A

FIRNA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: BALLADARES DIEZ INGRIS BRIGITTE
{dentificacién 0925670150

i FECHA DE PRESENTACION FISICA
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NOTA £l presente formulario no se aceptard con epmendaduras o tachones

S 26 wmns o)

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

AP-D3 31 3.F2 Actualizacion de Datog Representante
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