SUPERINTENDENCIA
D& COMPARIAS. VALORES ¥ SEGRROS
—

FECHA DE EMISION 04/03/2015

FORMULARIO DE ACTUARLIZACION DE DATOS

CODIGO 0000121143

INFORMACION DE LA COMPARIA

RAZQN Q DENOMINACION SQCIAL RUC EXPEDIENTE

EXONTRANS S.AL 1391815431001 177082

NOMBRE COMERGIAL PROVINGIA CANTON PARROQUIA
MANABI JARAMLIO JARAMUIO

CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO

COSTAMAR PRINCIPAL SN

INTERSECCION/MANZANA  CALLE SEPTIMAMZ 27 CONJUNTO VviLta 8

EDIFICIOC.C. BLOQUE

NUMERO DE OFICINA K

REFERENCIA UBICACION  DIAGONAL AEMPRESA COLISA CAMINO

CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 (52380503

CORREO ELECTRONICO 1 emysalas_gt@heimail.com TELEFONO 2

CORREO ELECTRONICO 2 . CELULAR 0999141412

SITIOWEB FAX

IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL

PROVINGIA MANABI CANTON JARAMLIO

INFORMAGION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL 4

APELLIDOS Y NOMBRES SALAS TAPIA JAIME VICENTE

TIPO DE {DENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 1301760599

TiPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR

CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA MANAB|

FECHA DE INSCRIPGION DEL 17104114 0:00 CANTON MANTA

NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA LOS ESTERGS

MERCANTIL

CIUDADELA EL PALMAR BARRIO EL PALMAR

CALLE PRINCIPAL NUMERO SN

INTERSECCION/MANZANA MZ A4 CONJUNTO

BLOQUE EDIFICIOIC.C.

NUMERO DE OFICINA KM

CAMIND REFERENCIA UBICACION g‘;g'fcﬁﬁmm“mo

CORREO ELECTRONICO emysalas_gt@hotmail.com TELEFONO 052380603

CELULAR 0999141412

Declaro bajo juramento 1a veracidad de la informacidn proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compafiias a efectuar las
averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta informaci6n y; acepto que en caso de que el contenido presente no coresponda a la

verdad, esta Institucién aplique las sandones de ley.
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RIESINRERI FECHA DE EMISION 04/03/2015 CODIGO 0000121143

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPARIA

€5 PROVEEDORA OF BIENES O SERVIGHOS DEL ESTADG 5t NG
OFRECE VENTAS CON CREDITO DIRECTO A SUS CLIENTES Y COBRA INTERESES

OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS
jMM

x

FIRMADEL REPBESENTANTE LEGAL

Nombre: _SALAS TAPIA JAIME VICENTE
Identificacién 1301760583

wimd e
B T T et Lt i B}

FECHA DE PRESENTACION Fisica

NOTA E! presente formulario no se acepiara con enmendaduras o tachones

Fecha mdaxima de presentacidn: 26112012

£n casa de no presenfarse en fa fecha indicada, deberd realizar nuevamentde el procedimiento.

AP-03.3.1.3-F2 Actualizacién de Datos Representante
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