m FECHA DE EMISION 18/05/2014 CODIGO 0000106727

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION DE LA COMPARIA

RAZON O DENCMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE

SERVICOLECTIVOS CiA. LTDA. 2290319555001 62409

NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
SUCUMBIOS SHUSHUFINDI SHUSHUFINDI

CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO
NUEVO SHUSHLUFINDI PEATONAL SN

INTERSECCION/MANZANA  MANUELITA SAENZ CONJUNTO

EDIFICIONC.C. BLOQUE

NUMERQ DE OFICINA KM

REFERENCIA UBICACION  DIAGONAL CASA COMUNAL CAMING

CASILLERQ POSTAL TELEFONO 1 062352024

CORREQ ELECTRONICQ 1 elsimerino@hatmail.com TELEFONO 2

CORREQ ELECTRONICO 2 gmanuel@hotmail.com CELULAR 0980033125

SITIO WEB FAX, 062352024

IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL

PROVINCIA SUCUMBIOS CANTON SHUSHUFINDI

INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES GOMEZ ZAMBRANG MANLUEL IGNACIO
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA Mo. DE IDENTIFICACION 2100262458
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMFENA GERENTE GENERAL PROVINCIA SUCUMBIOS
FECHA DE INSCRIPCION DEL /0810 0:00 CANTON SHUSHUFINDI
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA SHUSHUEIND!
MERCANTIL
CIUDADELA BARRIO BARRIO NUEVO SHUSHUFINDI
CALLE PEATONAL NUMERO SN
INTERSECCIONMANZANA MANUELITA SAENZ CONJUNTO
BLOQUE EDIFICION.C. CASA
NUMERQ DE OFICINA KM
CAMINO REFERENGIA UBICACION DIAGOMAL CASA QOMUNAL
CORREOQ ELECTRONICO ‘ elsimerino@hotmai.com TELEFONO 062352024

CELULAR 0980023125
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Declaro bajo juramento | veracidad de 2 informacién preporcisnada en este formulario y Autorizo a la Supenntendencnao
avariguaciones pertinertes para comprobar Ia autenticidad de esta informacion y; acepto que en caso de que el contani
verdad, esta Instituclén aplique las sanclones de ley.



FECHA DE EMISION 19/056/2014 CODIGO 0000106727

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPARIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO sl X NO
COMPANIA VENDE A CREDITO sl NO
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS sl NO

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: GOMEZ ZAMBRANC MANUEL IGNACIO
Identificacién 2100262456

FECHA DE PRESENTACION FiSICA

NOTA El presente formulario no se aceptard con enmendaduras o tachones

Fecha maxima de presentacién: 04/12/2012

En caso de no presentarse en la fecha indicada, debera realizar nuevamente el proced!i_%o
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