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% SUPERINTERDENCLA FECHA DE EMISION 28/05/2014 CODIGO 0000100102
pE COMPARIEAS

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
INFORMACION DE LA COMPANIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
INFORMATICA DEL ECUADOR INFOECUSA S A. 1792471575001 174205
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
PICHINCHA QUITO

CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO

AV. ORELLANA E9-195
INTERSECCION/MANZANA, 6 DE DICIEMBRE CONJUNTO
EDIFICIO/C.C. MISAL BLOQUE
NUMERO DE OFICINA 1002 KM
REFERENCIA UBICACION  UMA CUADRA ARRIBA DEL WALL STREET CAMINO
CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 3910934
CORREOQ ELECTRONICO 1 fruiz@pbplaw.com TELEFONO 2
CORREO ELECTRONICO 2  law@almeidaguzman.com CELULAR 0984685025
SITIO WEB FAX
IDENTIFICACION DEL DOMIGILIO LEGAL
PROVINCIA PICHINCHA CANTON QUITO

INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES ALMEIDA GUZMAN ANGEL DIEGO
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 1704204559
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL. INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPENA GEREMTE GENERAL PROVINCIA PICHINCHA
FECHA DE INSCRIPGION DEL . CANTON QuITo
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO o014 1200AM PARROQUIA EL BATAN
MERCANTIL
CIUDADRELA BARRIO
CALLE BOSMEDIAND NUMERO E14-150
INTERSECCION/MANZANA PASAJE LAFAYETTE PLAZA CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIO/C.C. LAFAYETTE
NUMERO DE OFICINA KM
CAMINO REFERENCIA UBICACION SUBIENDQ A ECUAVISA
CORREQ ELECTRONICO dalmeida@almeidaguzman.com TELEFONO 022242748

CELULAR 0999736240
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Declaro bajo juramenta ta veracidad de la informacion proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de&f‘ ﬁﬁ fectuar as
averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta informacion y; acepto que en caso de gue el contenido presente\ @g?aéla
verdad, esta Institucidn aplique las sanciones de ley. r@ /
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% SUPERINTENUENCIA FECHA DE EMISION 28/05/2014
Dk COMPANIAS

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

CcODIGO 0000100102

INFORMACIGON ADICIONAL DE LA COMPANIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO
COMPANI{A VENDE A CREDITO
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS

FECHA DE PRESENTACION FiSICA

NOTA El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones
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[ EAA L REPRESENTANTE LEGAL
Nombre: /ALMEIDA GUZMAN ANGEL DIEGO

Identifieacion 1704204559
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