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wﬁaﬁu\ss FECHA DE EMISION 03709/2014 CODIGO 0000112747

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
INFORMACION DE LA COMPASIIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIEI}ITE

CONSTRUCTORA EDPON CONEDPON S.A. 0891742800001 173882 ‘

NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
ESMERALDAS ESMERALDAS 5 DE AGOSTO

CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO

OLMEDD 418

INTERSECCION/MANZANA  SALINAS CONJUNTOQ

EDIFICIOC.C. BLOQUE

NUMERO DE OFICINA : - KM

REFERENCIAUBICACION  ALADO DE LAFEDERACION DE TRABAJADORES CAMINO

CASILLERC POSTAL TELEFONG 1 062702170

CORREQ ELECTRONICO 1 fernandodelgado3333@hotmail.com TELEFONO 2

CORREQ ELECTRONICO 2  fernandodelgado3333@hotmail.com CELULAR (0968448213

SITIO WEB FAX

IDENTIFIGACION DEL DOMICILIO LEGAL

PROVINCIA ESMERALDAS CANTON ESMERALDAS

INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL © APODERADO

TIPO DE PERSONA PERSOMA NATURAL

APELLIDOS ¥ NOMBRES PONCE MINA EDGAR EFREN

TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0800392391

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONAL|DAD ECUADOR

CARGO QUE DESEMPERA GERENTE GENERAL PROVINCIA ESMERALDAS

FECHA DE INSCRIPCION DEL 180813 1200 AM CANTON ESMERALDAS

NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA 5 DE AGOSTO

MERCANTIL

CIUDADELA BARRIO

CALLE DELGADILLO NUMERO SN

INTERSECCION/MANZANA NOVENA CONJUNTO

BLOQUE EDIFICIO/C C.

NUMERO DE OFICINA KM

CAMINO ' _ REFERENCIA UBICACION A 300 DELA CASADE LADRA.

CORREO ELECTRONICO fornandodaigado3333@hotmail.co TEL EFONO 062454266

CELULAR 0994333945

‘ -
Declaro hajo juramento la veracidad de la informacidn proporcionadsa en este formulario y Autorizo a 1a Superintandericia de Compaifas a efeciuer las
averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta informecion y, acepto qus en caso de qus el contenido presente no correspondaa la
verdad, esta Institucidn aplique las sancionas de ley. .
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ﬁmﬁiﬁ% FECHA DE EMISION 03/09/2014 CODIGO 0000112747

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO : sl NO X
COMPARNIA VENDE A CREDITO sl NO X
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS Si NO X

Fl DEL REPRESENTA LEGAL

Nombre: PONCE MINA EDGAR EFREN
ldentiflicacién 0800392391

FECHA DE PRESENTACION FiSICA

NOTA El presents formulario no se aceptara con enmendaduras o tachanes AN f‘j
~ L A

Fecha maxima de presentacién:  28/12/2012 oy

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

AP-03.3.1.3-F2 Actualizacién de Datos REpresentante
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