 SUPLUNTENDENCIA FECHA DE EMISION 30/11/2012 CODIGO 0000019928
8 DR COMPANIAS

‘

. FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
INFORMACION DE LA COMPANIA
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
COMPARNIA DE TRANSPORTE PESADQ TRANINTIHUASI S.A. 0391006873001 33856
NOMBRE COMERCIAL | PROVINCIA CANTON PARROQUIA
TRANSINTIHUAS! ! CANAR CANAR INGAPIRCA
CIUDADELA | BARRIO CALLE NUMERO

CARRETERO TARCHI  [UITOALAESCUELA g/

INTERSECC!ON/MANZANA! A CONJUNTO
EDIFICIO/C.C. | BLOQUE
NUMERO DE OFICINA KM
REFERENCIA UBICACION | CENTRO DE LA COMUNIDAD DE TURCHI CAMINO
CASILLERO POSTAL : TELEFONO 1 095350497
CORREQ ELECTRONICO 1. lizardoalvarado@hotmail.com TELEFONO 2 2235398
CORREG ELECTRONICO 2 CELULAR 0998848471
SITIO WEB f FAX
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL
PROVINCIA CANAR CANTON CANAR

INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O OPODERADO

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

NOMBRES Y APELLIDOS CALLE BERMEJO CELSO MARIA

TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0300339280

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR

CARGO QUE DESEMPENA PRESIDENTE PROVINCIA CANAR
CANTON CANAR

OVRRAVIENTG N EL RRGIsTRO 241012 1200 A PARROQUIA

MERCANTIL

CIUDADELA BARRIO

CALLE ENTRADA A TURCHI NUMERO SN

INTERSECCION/MANZANA CALLE DE LA CUMUNA CONJUNTO

BLOQUE EDIFICIO/C.C.

NUMERO DE OFICINA KM

CAMINO REFERENCIA UBICACION JUNTO A LA ESCUELA

CORREO ELECTRONICO lizardoalvarado@hotmail.com TELEFONO 2235398
CELULAR 0998848471

o pIc 101

%
Rehepa Tdrnon PO

Declaro bajo juramento la veracidad de ia informacion proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Companias a efectuar las
averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta informacion y; acepto que en caso de que el contenido presente no corresponda a ia
verdad, esta Institucion aplique las $anciones de ley.
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% SUPEEINTENDENCIA FECHA DE EMISION 30/11/2012 CODIGO 0000019928
it i COMPARIAS
{

' FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
NOMBRES Y APELLIDOS NARANJO PAREDES ANGEL FLAUDIO
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0300628187
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPENA GERENTE PROVINCIA CANAR

: CANTON CANAR
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO 2410112 1200AM PARROGUIA INGAPIRCA
MERCANTIL
CIUDADELA BARRIO
CALLE VIA A TURCHI NUMERO SN
INTERSECCION/MANZANA, ENTRADA A COCHAPAMBA  CONJUNTO
BLOQUE ' EDIFICIO/C.C.
NUMERO DE OFICINA KM
CAMINO ‘ REFERENCIA UBICACION A 500 MTS. DE TURCH!
CORREO ELECTRONICO | lizardoalvarado@hotmail.com TELEFONO 2237560

| CELULAR 0998848471

¥ 7 FigMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: NARANJO PAREDES ANGEL FLAUDIO
Identificaciébn 0300628187

FECHA DE PRESENTACION FiSICA

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

Fecha maxima de presentagion: 13/12/2012

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

AP-03.3.1.3-F2 Actualizacidon de Datos Representante
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