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FECHA DE EMISION 22/02/2013

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

CODIGO 0000048649

INFORMACION DE LA COM PARNIA

RAZON O DEN%AC!ON SOCIAL RUC EXPEDIENTE
TRANSPOINT S.A. 0991074147001 58201
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
TRANSPOINT S.A. GUAYAS GUAYAQUIL PASCUALES
CIUDADELA BARRIO CALLE UMERO
SN ‘ COOPERATIVAPIEDE s pALLE KM 15 SN
INTERSECCION/MANZANA, A 500 MTS DE MABE J e CONJUNTO SN
EDIFICIOIC.C. TRANSPOINT BLOQUE SN
NUMERQC DE OFICINA SN KM 18
REFERENCIA UBICACION 500 METROS DE MABE CAMINO VIA A DAULE
CASILLERO POSTAL s TELEFONO 1 045001950
CORREQ ELECTRONICO 1 glalamag@trans-polnt.com TELEFONO 2 045001951
CORREQO ELECTRONICO 2  lescjos@trans-point.com CELULAR 0997003692
SITIO WEB www.trans-point.com FAX 0450019562
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL
PROVINCIA GUAYAS CANTON GUAYAQUIL
INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O OPODERADO
TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
NOMBRES Y APELLIDOS S0J0S ONETO LUIS EDUARDO
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0912345857
TIPO DE REPRESENTACHIN LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ESTADOS UNIDOS DE
CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS
FECHA DE INSCRIPCION DEL @2:00 AM CANTON BUAYAQUIL
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA PASCUALES
MERCANTIL
CIUDADELA SN BARRIO COOPERATIVA PIE DE LUCHA
CALLE SN NUMERO SN
INTERSECCION/MANZANA, SN CONJUNTO SN
BLOQUE SN EDIFICIO/C.C. SN
NUMERO DE OFICINA SN KM 15
CAMINO VIA A DAULE REFERENCIA UBICACION ENTRADA A PASCUALES
CORREQO ELECTRONICO lescjos@trans-point.com TELEFONO 045001950
CELULAR 0999422482

Declaro bajo juramento la veracldad de la informacién proporclonada en esta formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compafilas a efectuar las
averiguaciones pertinentes para comprobar fa autenticidad de ecta informacin y; acepto que en caso de que el contenido presente no corresponda a la

verdad, esta institucion aplique las sanclones de ley.
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{),;p(;‘?;y;;&??‘: FECHA DE EMISION 22/02/2013 CODIGO 0000048649

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPARIA

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

pRESE?myE GAL
Gmbre:  SOJOS ONETO LUIS EDUARDO

Identificacion 0912345857

FECHA DE PRESENTACION FISICA

NOTA Ei presente formulario no se aceptard con enmendaduras o tachones

Fecha maxima de presentacion: 20/11/2012

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