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FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
INFORMACION DE LA COMPARNI{A

RAZON © DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE

TRANSPORTES EL EDEN TRAMSEDEN 5 A 1490810664001 7703

NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
MORONA SANTIAGO MORONA MACAS

CIUDADELA BARRIO CALLE NUMEROQ
SANGAY JAME ROLDOS AGULERAS/N

INTERSECCION/MANZANA SN = CONJUNTO

EDIFICIONC C. - BLOQUE

NUMERO DE OFICINA KM

REFERENCIA UBICACION  ADOS CUADRAS DE LA POLICIACOMUNITARIA ~ CAMINO

CASH.LERO POSTAL TELEFONO 1 072703586

CORREQ ELECTRONICO 1 caneitamariene@hotmai.com TELEFONO 2 073048241

CORREO ELECTRONICO 2  gladysmppcaneita@hotmail.com CELULAR 0992256537

SITIO WEB FAX 2701824

IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL .

PROVINCIA MORONA SANTIAGO CANTON MGRONA

INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

APELLIDOS Y NOMBRES RUIZ JARAMILLO MARIA MONSERRATH

TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 1400290910

TiPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR

CARGO QUE DESEMPERA GERENTE PROVINCIA MORONA SANTIAGO

FECHA DE INSCRIPCION DEL 50713 0:00 CANTON MORONA

NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA MACAS

MERGCANTIL

CIUDADELA BARRIO SANGAY

CALLE CROMAGIO VELIN NUMERO SN

INTERSECCION/MANZANA PEATONAL SIN NOMBRE CONJUNTC

BLOQUE EDIFICIONC C,

NUMERO DE OFICINA KM

CAMINO REFERENCIA UBICACION ggcsu%mgg&fm s

CORREQ ELECTRONICO canektamariene@hotmail.con  TELEFONOQ 072308386

CELULAR 0981981685

4 [P O Y

20 SEP 7013

Rebeen Idrowes Pot

Declaro bajo juramento ia veracidad de ja informacion proporcionade en esle formuleno y Autorizo a la Superintendencia de Companias & efectuar las
avenguaciones pertinenles para comprobar la autemicidad de esta informacidn y; acepto que en caso de que el contenido presente no cofresponda a la
verdad, esta Institucion aplique las sancionas de ley.
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m FECHA DE EMISION 26/07/2013 cODIGO 0000086656

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA
ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO S NO X
OFRECE VENTAS CON CREDITO DIRECTO A SUS CLIENTES Y COBRA INTERESES S NO X

OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS NO X
i

SI
}' H,L
W
NTANIELEOR

TRMADEL RERRESE

Nombre: RUIZ JARAMILLO MARIA MONSERRATH
Identificacion 1400290910

L

FEGHA DE PRESENTACION FISICA

NOTA El presente formulario no se aceptaré con enmendaduras o tachones

Fecha méxima de presentacion: 101122012

En caso de no presentarse en |a fecha indicada, debera realizar nuevaments el procedimiento.

AP-03.3.1.3-F2 Actualizacién de Datos Representante
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