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J S: SUPERINTENDENCIA FECHA DE EMISION 28/02/2015 CODIGO 0000120954
o o :

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION DE LA COMPARNIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
DISCONQUIPA S A. 0992852054001 176178
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON . PARROQUIA
GUAYAS GUAYAQUIL TARQUI

CIUDADELA BARRIO . CALLE NUMERO
ALBORADA ALBORADA7MAETAPA  VILLA 04
INTERSECCION/MANZANA  Mz#738 CONJUNTO

EDIFICIO/C.C. ‘ BLOQUE

NUMERO DE OFICINA KM

‘REFERENCIA UBICACION 50 METROS DE LA CLINICA ALBORADA CAMINO

CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 042246568
CORREO ELECTRONICO 1  gerencia.disconquipasa@gmail.com TELEFONO 2

CORREOQ ELECTRONICO 2  frankceval@outiook.com CELULAR 0997121913
SITIO WEB , FAX

IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL ,

PROVINCIA GUAYAS CANTON GUAYAQUIL

INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPO DE PERSONA - PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES ROBLES FRANCEL LEONIDAS | .
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0912572112
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS
FECHA DE INSCRIPCION DEL 27101114 0:00 CANTON GUAYAQUIL
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA FEBRES CORDERO
MERCANTIL
CIUDADELA : BARRIO
CALLE EL ORO NUMERO 3902
INTERSECCION/MANZANA CALLE 23AVA CONJUNTO
BLOQUE ' EDIFICIO/C.C.
NUMERO DE OFICINA KM
CAMINO REFERENCIA UBICACION DASONAL A CYBERTESTIGO
CORREO ELECTRONICO francelrobles@hotmail.com TELEFONO 042471132

CELULAR 0997121913

DOCUh1ENTACION__Y ARCHIVO
INTENDENCIA DE COMPARNIAS DE GUAYAQUIL

RECIBIDO
H
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Declaro bajo juramento la veracidad de la informacion proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia d?ﬁ%: ilas.aefectuar las
averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta informacion y; acepto que en caso de que el contenido presente no corresponda a la

verdad, esta Institucion aplique las sanciones de ley.
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DE COMPARIAS, VALORES ¥ SEGUROS

SUPERINTENDENC‘/\‘ FECHA DE EMISION 28/02/2015 CODIGO 0000120954
K. ]

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO Si NO X
OFRECE VENTAS CON CREDITO DIRECTO A SUS CLIENTES Y COBRA INTERESES S| NO X
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS Si NO X

REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: ROBLES FRANCEL LEONIDAS
ldentificacion 0912572112

FECHA DE PRESENTACION FISICA

o
NOTA El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones & ;;Q‘}‘ -
BT AL S
Aff’._: (3ot 1 o ‘;
Fecha maxima de presentacion: 04/12/2012 [ R
5 L MR2VG &
. o We o ef
En caso de no presentarse en la fecha indicada, debera realizar nuevamente el procedimignto.
Sy QU
a5

AP-03.3.1.3-F2 Actualizacion de Datos Representante
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NUMERO RUC: 0992852054001 .

RAZON SOCIAL: DISCONQUIPAS.A.

NOMBRE COMERCIAL:
CLASECONTRIBUYENTE: _ OTROS . o
REPRESENTANTE L! ROBLES FRAN

CONTADOR: ROMERO VASQUEZ LUIS ALFONSO

FEC. INICIO ACTIVIDADES: 08/03/2014

FEC. INSCRIPCION: 0810312014

ACTIVIDAD ECONOMICA' PRINGIPALY -
ACTIVIDADES DE DISERO Y CONSTRUCCION DE BIENES INMUEBLES

DOMICILIO TRIBUTARIO:

Provincia: GUAYAS Cantén: GUAYAQUIL Parroquia: TARQUI Ciudadela: ALBORADA SEPTIMA ETAPA Numero: SOLAR 4
Manzana: 738 Referencia ubicacién: AMEDIA CUADRA DE LA CLINICA LA ALBORADA Telefono De Referencia: 042471132
Celular: 0997121913 Email: francelrobles@hotmail.com

DOMICILIO ESPECIAL:

OBLIGACIONES TRIBUTARIAS:

* ANEXO ACCIONISTAS, PARTICIPES, SOCIOS, MIEMBROS DEL DIRECTORIO Y ADMINISTRADORES
* ANEXO RELACION DEPENDENCIA

* ANEXO TRANSACCIONAL SIMPLIFICADO

* DECLARACION DE IMPUESTO A LA RENTA_SOCIEDADES

* DECLARACION DE RETENCIONES EN LA FUENTE

* DECLARACION MENSUAL DE IVA

# DE ESTABLECIMIENTOS REGISTRADOS: del 001 al 001 ' ABIERTOS: 1
JURISDICCION:  \ZONA '8\ GUAYAS CERRADOS: 0
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NUMERO LRUC: 0992852054001
RAZON SOCIAL: DISCONQUIPA S.A.

ESTABLECIMIENTOS REGISTRADOS:

No. ESTABLECIMIENTO: 001 ESTADO ABIERTO. MATRZ . FEC.INICIOACT, 08/0372014
NOMBRE COMERCIAL: et wm ... FEC.CIERRE: '

FEC. REINICIO:
ACTIVIDADES EconéMICAs- & . .FEC.RE

Reférenciai AMEDIA CUADRA DETA'CLINICALA ALBORADA Manzana 738 Telefono De Referencia 042471 132 Celular :
0997121913 Email: francelrobles@hotmail.com i

o < S8 VBTN Gi0E I6 dosymenics de v SMlEE |
3 e BN atunteley §
pres2= a603 mie;.r:p‘::x &t sminliyene. §

Declaro que:los datos: oontenldos an ésté decumento:son.exactos y.verdaderos;. por.io gu ,_: ] - f ]
deriven (Art. 87 Cédigo Tributario; Art:9 Ley.del RUC.y Art: 9 Reglamento.para la Aplicatidh o848 /e Bhelt

Usuario: --MAPANCHO.:~ Lugar de emisign: GUAYAQUILAV: FRANClsco:Fechayhora DIOT72015
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