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FECHA DE EMISION 15/02/2013

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

CODIGO 0000046512

INFORMACION DE LA COMPANIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
COMT ICIAL IZADORA DICAVI CIA. LTDA CAMOV| 1191737772001 62973
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
COMF LIALIZADORA DICAVI LOJA LOJA SUCRE
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO

SAN JOSE ANCON SN
INTERSECCION/MANZANA AV CUXIBAMBA Y EDUARDO MORA CONJUNTO
+LIFICIONC.C. BLOQUE
NUMERO DE OFICINA KM
Rt FEFRENCIA UBICACION  DIAGONAL AGENCIA BANCO PICHINCHA CAMINO
CASILLERO POSTAL TELEFONOC 1 072560076
CORREQ ELECTRONICO 1 dicaviloja@hotmait.com TELEFONO 2
CORREQ ELECTRONICO 2 CELULAR 0981630554 '
ngO WEB FAX
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL
PROVINCIA LOJA CANTON LOJA "

INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL C OPODERADO

TIPO D PERSONA
NOMBRES Y APELLIDOS
TIPO DE IDENTIFICACION

PERSONA NATURAL

VIVANCO AGUILAR MARIA ALEXANDRA

CEDULA

TIPG DC REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL

CARGO QUE DESEMPENA
FLCHA DE INSCRIPCION DEL

NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO

MITRCANTIL

CiIUDADEILA

CALLL
INTERSECCIONMANZANA
BLOQUE

NUMERO DE OFICINA
CAMINO

CORREO ELECTRONICO

GFRENTE GENERAL

21/09/10 0:00

JUAN JOSE PENA
MIGUEL RIOFRIO Y AZUAY

mavademo@hotmail.com

No. DE IDENTIFICACION
NACIONALIDAD
PROVINCIA

CANTON

PARROQUIA

BARRIOQ

NUMERO

CONJUNTO
EDIFICIO/C.C.

KM

REFERENCIA UBICACION
TELEFONO

CELULAR

1102713730
ECUADOR

LOJA

LOJA

SAN SEBASTIAN

24 de mayo
10-44

FRENTE ORFANATO DOROTEA
CARRION
072581571

0997835790

16 FEB 1““‘\(\/\0

iy Ay
Dedlaro baj
avenguacionesy
verdatl, eal

rmar

Pagina 1de 3

Zveracidad de la informacion proporcionada en este formulano y Autorize a ia Superintendencia de Compaiiias a efectuar las
€nies para comprobar ja autenticidad de esta informacion y; acepto gue en caso de que el contenido presente no correkponda a la
stitucion aplque las sanciones de ley
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B  INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA ~ 5
R ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO S X  NO
L
' OFRECE VENTAS CON CREDITO DIRECTO A SUS CLIENTES Y COBRA INTERESES 3l NO
0 9 CFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS Sl NO
-
o FIR REPRESENTANTE LEGAL
e Nombre; VANGO AGUILAR MARIA ALEXANDRA
o identificacion 1162713730
M
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ok FECHA DE PRESENTACION FISICA
5L
-
. b NOQTA Fi presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachongs
s,
'4“"" Fecha maxima de presentacion: 1311272012
gl
i ‘,: En caso de no presentarse en la fecha indicada, debera realizar nuevamente el procedimiento.
. AP-03.3.1.3-F2 Actualizacion de Datos Representante
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