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FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION DE LA COMPARIA

RAZON O DENCMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE

MERCASIDERAL S.A. 0992683201001 61837

NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
GUAYAS GUAYAQUIL LETAMENDI

CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERQ

MANUEL GALECIO 205

INTERSECCION/MANZANA  BOYACAESQ. CONJUNTO

EDIFICIO/C.C. BLOQUE

NUMERO DE OFICINA 2 KM

REFERENCIA UBICACION  EDIF VERDE ESQUINERO CAMINOQ

CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 042661707

CORREQ ELECTRONICQO 1 victorfguevara@hotmail.com TELEFONO 2

CORREOQ ELECTRONICO 2 CELULAR 042561707

SITIO WEBR FAX

IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL

PROVINCIA GUAYAS CANTON GUAYAQUIL

INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

APELLIDOS Y NOMBRES ABAD RIBAS DE GUEVARA SONIA ESPERANZA

TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0901126490

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR

CARGO QUE DESEMPERNA PRESIDENTE PROVINCIA GUAYAS

FECHA DE INSCRIPCION DEL 8108112 0:00 CANTON SAMBORONDON

NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA LA PUNTILLA (SATELITE)

MERCANTIL

CIUDADELA CASTELAGO BARRIO SAMBORONDON

CALLE VIA SAMBORONDON NUMERO 10

INTERSECCION/MANZANA VILLA 10 CONJUNTO

BLOQUE EDIFICIO/C.C.

NUMERO DE OFICINA KM

CAMING REFERENCIA UBICACION 6000999

CORREQ ELECTRONICO sonia.guevara@benutcomec  TELEFONO ' 0997198423

CELULAR ' 0007198423

Declaro bajo juramento la veracidad de la informacion proporcionada en aste formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compafiias a efectuar ias
averiguaciones pertinentes para comprobar |a autenticidad de esta informacidn y; acepto que en caso de que el contenido presente no corespenda a la
verdad, esta Institucién aplique las sanciones de ley.
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FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES GUEVARA ABAD VICTOR FRANCISCO
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0016824675
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDMDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS
EECHA DE INSCRIPGION DEL 410214 0:00 CANTON SAMBORONDON
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO ) PARROQUIA SAMBORONDON
MERCANTIL
CIUDADELA CDLA CASTELAGO BARRIO
CALLE VIA SAMBORONDON NUMERO 10
INTERSECCION/MANZANA VILLA 10 CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIONC.C.
NUMERO DE OFICINA KM
CAMINO REFERENCIA UBICACION CDLA CASTELAGO
CORREO ELECTRONICO fguevaraabad@accessbdn.com TELEFONO 042561707

CELULAR 0897198423
INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA
ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO Si NO X
COMPARIA VENDE A CREDITO St NO
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS St NO X

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL
Nombre: ABAD RIBAS

ldentificacién :-v

Dediaro bajo juramento la veracided de la informacién proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compafias a efectuar las
averiguaciones pertinentes para comprobar ia autsnticidad de esta informacién y; acepto que en caso de gue el contenido presente no corresponda a la
verdad, esta institucidn aplique las sanciones de ley.
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FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

L DE PRESENTACION FISICA

presanta fornwlacic na ga aceptard con ehmendaduras o fachones

de no presentarse en la fecha indicada, deberd realizar huevamente et procedimiento,

AP-03.3.1.3-F2 Actualizacitn de Datos Representante
‘nadded



