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SUPERINTENDENCIA FECHA DE EMISIÓN 05/03/2015 CÓDIGO 0000008354

FORMULARIO DE ACTUALIZACIÓN DE DATOS

INFORMACIÓN DE LA COMPAÑÍA

RAZÓN O DENOMINACIÓN SOCIAL RUC EXPEDIENTE

EMPACADORA GRUPO GRANMARS A. EMPAGRAN 0990071969001 20090

NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA

EMPAGRAN SA GUAYAS GUAYAQUIL TARQUI

CIUDADELA BARRIO CALLE NÚMERO

ATARAZANA ELIAS MUÑOZ VICUÑA S/N

INTERSECCIÓN/MANZANA CARLOSLUIS PLAZA DAÑIN CONJUNTO

EDIFICIO/C.C. COMANDATO BLOQUE PISO 2

NÚMERO DE OFICINA KM

REFERENCIA UBICACIÓN JUNTO AL BANCO DEL FOMENTO CAMINO

CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 042296150

CORREO ELECTRÓNICO 1  xavier_riveraiempagran com TELEFONO 2 042296190

CORREO ELECTRÓNICO 2  milton_ordoñezGempagran.com CELULAR 0997200868

SITIO WEB FAX 042992010

IDENTIFICACIÓN DEL DOMICILIO LEGAL

PROVINCIA GUAYAS CANTON GUAYAQUIL

INFORMACIÓN Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

APELLIDOS Y NOMBRES JUEZ JAJRALA JOSE ANTONIO

TIPO DE IDENTIFICACIÓN CEDULA No, DE IDENTIFICACIÓN  os08sa9es8

TIPO DE REPRESENTACIÓN LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR

CARGO QUE DESEMPEÑA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS

FECHA DE INSCRIPCIÓN DEL 21/08/12 0:00 CANTON GUAYAQUIL
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA TARQUI
MERCANTIL

CIUDADELA ATARAZANA BARRIO

CALLE ELIAS MUÑOZ VICUÑA NÚMERO SIN

INTERSECCIÓN/MANZANA CARLOSLUIS PLAZA DAÑIN.— CONJUNTO

BLOQUE PISO 2 EDIFICIO/C.C. COMANDATO

NÚMERODE OFICINA KM

CAMINO REFERENCIA UBICACIÓN TOINCO DEL
CORREO ELECTRÓNICO xavier_riveraQempagran.com TELEFONO 042296150

CELULAR 0997200868

DOCUMENTAC:

INTENDENCIAIN
IBIDO

HORA;

A
Receptor:  
 

Declaro bajo juramentola veracidad dela información proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compañías a efectuarlas
averiguaciones pertinentes para comprabarla autenticidad de esta información y; acepto que en caso de que el contenido presente no correspondaa la
verdad,esta Institución aplique las sanciones de ley.
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FECHA DE EMISIÓN 05/03/2015

FORMULARIO DE ACTUALIZACIÓN DE DATOS

CÓDIGO 0000008354

 

TIPO DE PERSONA

APELLIDOS Y NOMBRES

TIPO DE IDENTIFICACIÓN

PERSONA NATURAL

BEJARANO SUAREZ JORGE EDUARDO

CEDULA No. DE IDENTIFICACIÓN 0908881584

 

TIPO DE REPRESENTACIÓN LEGALINDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR

CARGO QUE DESEMPEÑA GERENTE PROVINCIA GUAYAS

FECHA DE INSCRIPCIÓN DEL 12/08/14 0:00 CANTÓN GUAYAQUIL
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA TARQUI

MERCANTIL

CIUDADELA ATARAZANA BARRIO

CALLE ELIAS MUÑOZ VICUÑA NÚMERO SIN

INTERSECCIÓN/MANZANA CARLOS LUIS PLAZA DAÑIN. CONJUNTO

BLOQUE PISO 2 EDIFICIO/C.C. COMANDATO

NÚMERO DE OFICINA KM

CAMINO REFERENCIA UBICACIÓN ¿NroalBANCO DEL
CORREO ELECTRÓNICO xavier_riveraQempagran.com TELEFONO 042296190

CELULAR 0997200868

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

APELLIDOS Y NOMBRES GUEVARA BAQUERIZO JOFFRE PAUL

TIPO DE IDENTIFICACIÓN CEDULA No. DE IDENTIFICACIÓN 0914627070

TIPO DE REPRESENTACIÓN LEGALINDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR

CARGO QUE DESEMPEÑA GERENTE LEGAL PROVINCIA GUAYAS

FECHA DE INSCRIPCIÓN DEL 12/08/14 0:00 CANTON GUAYAQUIL
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA TARQUI

MERCANTIL

CIUDADELA ATARAZANA BARRIO

CALLE ELIAS MUÑOZ VICUÑA NÚMERO SIN

INTERSECCIÓN/MANZANA CARLOS LUIS PLAZA DAÑIN. CONJUNTO

BLOQUE PISO 2 EDIFICIO/C.C. COMANDATO

NÚMERO DE OFICINA KM

CAMINO REFERENCIA UBICACIÓN aBANCO DEL
CORREO ELECTRÓNICO xavier_riveraempagran.com TELEFONO 042296150

CELULAR 0997200868
DOCUMENT,

INTENDENCIADe

Receptor:

Firma:

INFORMACIÓN ADICIONAL DE LA COMPAÑÍA

ÁCION y ,c ARCHIVOMPARIAS DE GUA
YAQUIL

BIDO

Le

   

   

cas as “>

¿ES ergistros Pe

- 6 MARZO
3.

  

 

   

SUayrNo
Declaro bajo juramento la veracidad de la información proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compañíasa efectuarlas
averiguaciones pertinentes para comprobarla autenticidad de esta información y; acepto que en caso de que el contenido presente no correspondaa la
verdad,esta institución aplique las sanciones de ley.
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SUPERINTENDENCIA FECHA DE EMISIÓN 05/03/2015 CÓDIGO 0000008354

FORMULARIO DE ACTUALIZACIÓN DE DATOS

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO Si NO *x

OFRECE VENTAS CON CRÉDITO DIRECTO A SUS CLIENTES Y COBRA INTERESES si NO

OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS si NO Xx

3 OS
% ,

Fi DEL RBRRESENTANTE LEGAL

Nombre: JUl E ANTONIO
Identificación 09 8

 

FECHA DE PRESENTACIÓN FÍSICA

  
 

NOTAElpresente formulario no se aceptará con enmendaduras o tachones   
En casode no presentarse en la fecha indicada, deberá realizar nuevamente el procedimiento.

AP-03.3.1.3-F2 Actualización de Datos Representante
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