FECHA DE EMISION 23/04/2014

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

CODIGO 0000102778

INFORMACION DE LA COMPARNIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
CENTRQ DE PREPARACION ESPECIAL FORCES CEPRESFOR 2390015049001 171787
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
SONTIOTMNGODELOS  SANTO DOMINGO

CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO
COOP. NUEVO CAMINO BELLO HORIZONTE AV.RIO LELIA SN
INTERSECCION/MANZANA  CALLE E MZ 10 CASA S CONJUNTO

EDIFICIO/C.C. BLOQUE

NUMERO DE OFICINA KM

REFERENCIA UBICACION  DIAGONAL NUEVO HOSPITAL IESS CAMINO

CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 022761466
CORREO ELECTRONICO 1  cepresfor@hotmall.com TELEFONO 2

CORREOQO ELECTRONICQ 2 jospazsch@iclaro.com.ec CELULAR 0984811214

SITIO WEB FAX

IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL

PROVINCIA SANTO DOMINGO DE LOS CANTON SANTO DOMINGO
INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

APELLIDOS Y NOMBRES BETANCOURT RIVERA WILMER OCTAVIO

TIPQ DE IDENTIFICACION

CEDULA

TIPO DE REFPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL

CARGO QUE DESEMPENA

FECHA DE INSCRIPCION DEL
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO

MERCANTIL

CIUDADELA
CALLE

INTERSECCION/MANZANA

BLOQUE
NUMEROC DE OFICINA
CAMINO

CORREQ ELECTRONICO

GERENTE

5/0813 0:00

Calle E”
S/N

wilochetrive@hotmail.com

Dedambap;mnmbhvemﬂaddehhhmacﬁnmonadammmnmhmyAMahSuperi'@r@c de
averiguaciones pertinentes paramnpmba'laau&eﬂﬂﬂdﬁdeeﬂamhwmﬁnracepﬁoqueanmsodequéelwm“m;}es@

verdad, asta Institucion aplique las sanciones de ley.
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No. DE IDENTIFICACION 1709121279
NACIONALIDAD ECUADOR
SANTO DOMINGO DE LOS
PROVINCIA TSACHILAS
CANTON SANTO DOMINGO
PARROQUIA BOMBOLI
BARRIO Cooperativa UCOM 2
NUMERC SN
CONJUNTO
EDIFICIO/C.C.
KM
DIAGONAL A K3LESIA
REFERENCIA UBICACION CATOLICA
TELEFONQ 023761416
CELULAR 0994811214
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SurpeRINTENDENCIA FECHA DE EMISION 23/04/2014 CODIGO 0000102778
=4 o COMPANIAS

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPARIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO s MNO
COMPARIA VENDE A CREDITO St NO
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS st NO

FIRMA'DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: BETANCOURT RIVERA WILMER OCTAVIO
ldentificacion 1709121279

FECHA DE PRESENTACION FISICA

P
NOTA El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones // C?j‘\& \_‘4
= A
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Fecha méxima de presentacion:  29/11/2012 ALY
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En caso de no presentarse en (a fecha indicada, deberd realizar nuevamente ef prglgedlrmento. \f (j? -
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