% ‘yw RINTENCENCTA FECHA DE EMISION 29/11/2013 cODIGO 0000095899
B T O\ﬂ"\M AS

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION DE LA COMPARIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
ELIESTGAMP S.A. 0992679603001 52151
NOMBRE COMERCIAL PROVINGCIA CANTON PARROQUIA
GUAYAS GUAYAQUIL
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERC
g%l;;.AALBORADA 5TA 8
INTERSECCION/MANZANA M2 DN CONJUNTO
EDIFICIO/C.C. BLOQUE
NUMERGC DE OFIGINA KM
REFERENCIA UBICACION - ATRAS BLOQUES APANOR CAMINO
CASILLERQ POSTAL ~ TELEFONO 1 2270996
CORREQ ELECTRONICO 1 josekisberfermnandezmoran@yahoo.es TELEFONO 2
CORREO ELECTRONICO 2 josekieberfemandszmoran@yahco.es CELULAR 0996602064
; SITIO WEB FAX
: IDENTIFICACION DEL DOMIGILIO LEGAL
: PROVINCIA GUAYAS CANTON GUAYAQUIL
INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL G APODERADC
TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES SANTANA PONCE MARIA AUXILIADORA :
; { TIPO DE IDENTIFICAGION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 1302651490
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL NACIONALIDAD ECUADOR
f CARGO QUE DESEMPENA PRESIDENTE EJECUTIVO PROVINCIA GUAYAS
FECHA DE INSCRIPCION DEL 19H0/10 0:00 CANTON GUAYAQUIL
NOMBRAMIENTQ EN EL REGISTRO PARRCQLIA TARQUY
MERCANTIL
CIUDADELA ALBORADA BARRIO
" CALLE . SETAPA NUMERO 8
INTERSECCION/MANZANA MZ DN CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIOIC.C.
NUMERO DE OFICINA KM
CAMINO ' REFERENCIA UBICACION ATRAS BLOQUES APANOR
; CORREO ELECTRONICO jaimeoalomoto@hotmailcom  TELEFONO 042270996

CELULAR 0996602084
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Declérb bajo juramento la veracidad de la informacién proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compafiias a efectuar las
aveliguaciones pertinantes para comprobar la autenticidad de esia informacion y; acepto gue en caso de que 8l coniemdo presente no corresponda afa
vardad, esta Institucién aplique las sanciones de ley.
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% Suran e FECHA DE EMISION 29/11/2013 CODIGO 0000095839
et 01z (COMPANIAS ‘

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

APELLIDOS Y NOMBRES ALOMOTO AYALA JAIME OSWALDO

TIPO DE IDENTIFICACION CcEDULA No. DE IDENTIFICACION 1700438193

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD EGUADOR

CARGO QUE DESEMPERNA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS

FECHA DE INSCRIPCION DEL 19110/10 0:00 CANTON GUAYAQUIL

NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO ’ PARROGUIA TARQUI

MERCANTIL

CIUDADELA ALBORADA BARRIO

CALLE STAETAPA NUMEROQ 8

INTERSECCION/MANZANA MZ DN CONJUNTO

BLOQUE EDIFICIO/C.C.

NUMERO DE OFICINA KM

CAMINO REFERENCIA UBICACION  atras bloques apanor

CORREO ELECTRONICO jaimeoaiomoto@hatmail.com TELEFONO 042270996

CELULAR 0996602064

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMF‘Aﬁlf_A

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO ' Si NO

OFRECE VENTAS CON CREDITO DIRECTO A SUS CLIENTES Y COBRA INTERESES Sl NO
" OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS . sl NO

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: ALOMOTQ AYALA JAIME QSWALDOQ
Identificacion 1700438193

FECHA DE PRESENTACION FISICA

NOTA El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones

Fecha maxima de presentacion: 28/12/2012

AP-03.3.1.3-F2 Actualizacién de Datos Representante
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