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INFORMACIÓN DE LA COMPAÑÍA 

CÓDIGO 0000095288 

FORMULARIO DE ACTUALIZACIÓN DE DATOS 

  

  

  

RAZÓN O DENOMINACIÓN SOCIAL RUC EXPEDIENTE 

“MIENTOS DEL SUR ZARUTOURINGS A 0791745500001 63722 

NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA 

EL ORO ZARUMA 

CIUDADELA BARRIO CALLE NÚMERO 

9 DE OCTUBRE LOCAL 34 

INTERSECCIÓN/MANZANA DIAGONAL AL MUNICIPIO CONJUNTO 

EDIFICIO/C.C. PLAZA DE LA INDEPENDENCIA BLOQUE 

NÚMERO DE OFICINA KM 

REFERENCIA UBICACIÓN FRENTE PARQUE CENTRAL CAMINO 

CASILLERO POS AL TELEFONO 1 24658329 

CORREO ELECTRÓNICO 1  mlucio2210O hotmail.com TELEFONO 2 

CORREO ELECTRÓNICO 2 CELULAR 0999017423 

SITIO WEB FAX 

¡DENTIFICACIÓN DEL DOMICILIO LEGAL 

PROVINCIA EL ORO CANTON ZARUMA 
  

INFORMACIÓN Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO 

  

TIPO DE PERSONA 

APELLIDOS Y NOMBRES 

TIPO DE IDENTIFICACIÓN 

PERSONA NATURAL 

LUCIO ROMERO MARTHA FABIOLA 

CEDULA 

TIPO DE REPRESENTACIÓN LEGAL INDIVIDUAL 

CARGO QUE DESEMPEÑA 

FECHA DE INSCRIPCIÓN DEL 

GERENTE GENERAL 

29/09/10 12:00 AM 
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO 
MERCANTIL 

CIUDADELA 

GÁLLE 

¡NTERSECCIÓN/MANZANA 

BLOQUE 

NÚMERO DE OFICINA 

CAMINO 

CORREO ELECTRÓNICO 

PORTETE 

AV. 6 DE DICIEMBRE 

mlucio2010(M)hotmail.com 

No. DE IDENTIFICACIÓN 1705881300 

NACIONALIDAD ECUADOR 

PROVINCIA PICHINCHA, 

CANTON QUITO 

PARROQUIA IÑAG JITO 

BARRIO 

NÚMERO E11-28 

CONJUNTO 

EDIFICIO/C.C. 

KM 

REFERENCIA UBICACIÓN RO COMERCIAL 

TELEFONO 2454451 

CELULAR 0999017423 
Y 

  

  

Declaro bajo juramento la veracidad de la información proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Companas a efectua” las 
ini ¡ ió ¡ aer ln. 

suomesnarianas nartinantac nora camnrahar la autantiridad da acta informarián y acnanta mia an caca da mio el enntor ida nraco va AY SOTFracnan > ba



  

FORMULARIO DE ACTUALIZACIÓN DE DATOS 

INFORMACIÓN ADICIONAL DE LA COMPAÑÍA 

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO Ss! 

OFRECE VENTAS CON CRÉDITO DIRECTO A SUS CLIENTES Y COBRA INTERESES S! 

OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS - S! 

Y 
. -9 e 

FECHA DE EMISIÓN 19/11/2013 CÓDIGO 0500095288 

NO 

NO 

NO 

E 
* o men 

Y > e, ene $ o. A 4 e . ir oo O Ai 
  

¿FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL 
y 

—-—"Nómbre: LUCIÓ ROMERO MARTHA FABIOLA 
Identificación 1705881306 

  

| FECHA DE PRESENTACIÓN FÍSICA 
$ 
¿ 

  
  

MOTA El presente formulario no se aceptará con enmendaduras o tachones ! 

Fecha máxima de presentación: 28/12/2012 

En caso de no presentarse en la fecha indicada, deberá realizar nuevamente el procedimiento. 

 


