StPERINEENDENCLA
Dt COMPARIAS

FECHA DE EMISION 25/04/2014

FORMULARIC DE ACTUALIZACION DE DATOS

CODIGO 0000104611

INFORMACION DE LA COMPARIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
DEANIMA S A. 1762462045001 172822
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARRCQUIA
PICHINCHA QuItQ EL BATAN
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO
EL BATAN BOSMEDIANG E17-108
{NTERSECCION/MANZANA  CLEMENTE CEL) CONJUNTO
EDIFICIO/C.C. BLOQUE
NUMEROQ DE OFICINA P8 KM
REFERENCIA UBICACION  canaiocho CAMINO
CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 022448554
CORREQ ELECTRONICO 1  elenadalgo@gmall.com TELEFONO 2
CORREOQ ELECTRONICO 2 infogdeanima.com.ec CELULAR 0892740104
SITIO WEB FAX
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL
PROVINCIA PICHINCHA CANTON QUITO
INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO
TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES PROARO CHIRIBOGA MARIA ALEXANDRA

TIPO DE IDENTIFICACION

CEDULA

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL

CARGO QUE DESEMPENA

FECHA DE INSCRIPCION DEL
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO
MERCANTIL

CIUDADELA

CALLE
INTERSECCION/MANZANA,
BL.OQUE

NUMERO DE OFICINA
CAMINO

CORREQ ELECTRONICO

GERENTE GENERAL

05-08-13 12:00 AM

BOSMEDIANO
CLEMENTE GELY

elenadalgo@gmall.com

No. DE IDENTIFICACION
NACIONALIDAD
PROVINCIA

CANTON

PARROQUIA

BARRIO

NUMEROQ

CONJUNTO
EDIFICIONC.C.

KM

REFERENCIA UBICACION
TELEFONO

CELULAR

1710018977
ECUADOR
PICHINCHA
QUITO

EL BATAN

N17 108

CANAL 8
022446554
0892740104

Daclaro bajo juramento la veracidad de la informacidn proporcionada en este formularic y Autoriza a la Superi
averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticided de esta informacién y; acepto que en caso de que eﬂ%ntenldo pi

verdad, esta Institucion aplique las sancionas de lay.
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% Surergroaencia, FECHA DE EMISION 25/04/2014 CODIGO 0000104611
= D2 COMPARIAS

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO 51 NO
COMPARIA VENDE A CREDITO ] NO
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS 8\ NO

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: PROANO CHIRIBOGA MARIA ALEXANDRA
Identificacién 1710018977

FECHA DE PRESENTACION FISICA

NOTA El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones

fFacha maxima de presentacion: 29/11/2012

En caso de no presentarse en la facha indicada, deberd realizar nuevamente e! procedimiento.
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