% %%%ﬂgrg ﬁ%ﬁf&% FECHA DE EMISION 29/10/2014 CODIGO 0000011721
FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
INFORMACION DE LA COMPANIA
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
CENTRO DE INVESTIGACION Y DESARROLLO ECUADOR CIDE S.A. 0952680305001 63275
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
GUAYAS GUAYAQUIL NUEVE DE OCTUBRE
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO
CLEMENTE BALLEN 2414
INTERSECCION/MANZANA  LIZARDO GARCIA-BABAHOYO CONJUNTO
EDIFICIO/IC.C. BLOQUE
NUMERO DE OFICINA K
A MEDIA CUARRA DEL COLEGIO VICENTE
REFERENCIA UBICACION ROGAFUERTE CAMINO
CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 048025937
CORREQ ELECTRONICO 1 direccion@cidecuador.org TELEFONO 2
CORREQ ELECTRONICO 2  grupo.contabilidado1 g@hotmail.com CELULAR 0993487081
SITIO WEB FAX
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL
PROVINCIA GUAYAS CANTON GUAYAQUIL
INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO
TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS ¥ NOMBRES OLIVARES ALVARES DAVID MAX
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0055889208

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL

NACIONALIDAD

ESTADO PLURINACIONAL DE
BOLIVIA

CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS
FECHA DE INSCRIPCION DEL 13702114 0:00 CANTON DURAN
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO ' PARROQUIA ELOY ALFARC (DURAN)
MERCANTIL
CIUDADELA BARRIO
CALLE Av Nicolés Lapentti NUMERO 8N
INTERSECCION/MANZANA Eﬁ;’ﬂ}m TERRESTREDE  CONJUNTO URBANIZACION LA MARTINA
BLOQUE EDIFICIO/C.C.
NUMERO DE OFICINA KM
CAMINO REFERENCIA UBICACION gﬁgmm TERRESTRE DE
CORREO ELECTRONICO direcclon@didecuador.org TELEFONO 042037524
CELULAR 0996800656
DOCIMEMTASIAN ¥ AR REIN
INTENDE -‘::fj LI coamines o Zeavang
RESCHE DO
[ERR NG
TRV 201 4030
Recaptor: Michailz Catderon Pilucivs

e NSO e

Dedlaro bajo juramento la veracidad de la informacion proporcichada en este formulario y Autorizo a la Supetintendencia de Compariias a efectuar las
averiguacionss pertinentas para comprabar la autenticidad de esta informacion y; acepto que en caso de que 8l contenide presenie no corresponda a la
verdad, esta Institucion aplique las sancicnes de ley.
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FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO

St NO X
COMPARIA VENDE A CREDITO st NO
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS St NO X

[ >

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: OLIVARES ALVARES DAVID M
ificacion 0955889209

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

NOTA E! presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones

AP-03.3.1.3-F2 Actualizacion de Datos Representante
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