.

gl PERINTENDENCIA
DE COMPANIAS ¥ VAT ORES

FECHA DE EMISION 23/09/2014

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

CcODIGO 0000106827

INFORMACION DE LA COMPARIA

RAZON © DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE

EQUILIMP S.A, 0992859717001 177877

NOMBRE GCOMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
GUAYAS . GUAYAQUIL TARQUI

CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO

AV MIRAFLORES CALLE SGUNDA 408

INTERSECCION/MANZANA  SEGUNDA CONJUNTO

EDIFICIO/C.C. BLOQUE

NUMERO DE OFICINA KM

REFERENCIA UBICACION  DIAGONAL EDIFICIO AQUAMAN CAMINO

CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 042204204

CORREQ ELECTRONICO 1 equilmpsa@gmall.com TELEFONQ 2

CORREOQ ELECTRONICO 2 CELULAR 0993824939

SITIO WEB FAX

IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL

PROVINCIA GUAYAS CANTON GUAYAQUIL

INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPO DE PERSONA
APELLIDOS Y NOMBRES
TIPQ DE IDENTIFICACION CEDULA
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL

PERSONA NATURAL

CARGO QUE DESEMPENA PRESIDENTE
FECHA DE INSCRIPCION DEL )
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO ~ /05/14 0:00
MERCANTIL
CIUDADELA
CALLE AV FCO ORELLANA
INTERSECCION/MANZANA MZ 111
BLOQUE
NUMERO DE OFICINA
CAMINO
CORREO ELECTRONICO trustconsultores@hotmail.com
Y ARCH!
nocum%:Twh\pmas DE GUAYAQUIL
R E HORA

alacios

ptor: Michelle Catderon P

NE &=

Firmaiseoe=r

Rece

MOLTALVAN CIRINO YENY JACQUELINE

No. DE IDENTIFICACION 0911924686
NACIONALIDAD ECUADOR
PROVINCIA GUAYAS
CANTON GUAYAQUIL
PARROQUIA TARQUI
BARRIO

NUMERO SL 1
CONJUNTO

EDIFICIO/C.C.

KM

REFERENCIA UBICACION JUNTO AL SRI
TELEFONO 042631380
CELULAR 985845454

Declare bajo juramento fa veracidad ds la informacion proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Comipaflas a efectuar las
avetlonacionas partinantes nara comprobar la autanticidad de asfa infnrmqqhn y acepto que en caso de que al cantenida prasanta na corraspanda a la

wcdq,....asm lnsibscian apbguedns sangoneadalewow e
verdad, esta Institucion aplique las sancienes de ley.
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S: §l;ﬁ’,';;fj\§}j\f;\\ilg.!;p;fl‘{llri\ FECHA DE EMISION 23/09/2014 CODIGO 0000106827

.,—""
FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES PONCE RENDON SANDRA LETIGIA
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0009743726
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS
FECHA DE INSCRIPCION DEL 8108714 0.00 CANTON GUAYAQUIL
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO ' PARROQUIA TARQU)
MERCANTIL
CIUDADELA BARRIO
CALLE TERCERA NUMERO 25
VIA PERIMETRAL
INTERSECCION/MANZANA T ION CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIONC.C.
NUMERQ DE OFICINA KM
ENTRANDO POR LA

CAMINO ‘ REFERENCIA UBICACION B ARRILLADA B4 RATO
CORREO ELECTRONICO flumicbrush@yahoo.com TELEFONO 042836881

CELULAR 0997710252
INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPARIA
ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO St NO
COMPANIA VENDE A CREDITO Sl NO
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS | NO

FECHA DE PRESENTACION FISICA

NOQTA E! presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones

FIRMA DEL SENTANTE LEGAL

Nombre: PONCE RE N SANDRA LETICIA
Identificaclon 0909743726

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