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FECHA DE EMISION 03/07/2014

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

CODIGO 0000077912

INFORMACION DE LA COMPARIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE

TRANSPORTE ESTUDIANTIL SHYRYSTRANS 5.A. 1791399676001 85019

NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
PICHINCHA QUITO LLANO CHICO

CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO
CENTRAL RAFAEL LEON 585

INTERSECCION/MANZANA  VICTOR CARRILLO CONJUNTC

EDIFICIO/C.C. BLOQUE

NUMERO DE OFICINA KM

REFERENCIA UBICACION  JUNTO A LA PISCINA CAMINO

CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 2830096

CORREQ ELECTRONICO 1 shyrystrans@hotmail.cam TELEFONO 2

CORREQ ELECTRONICO 2 edwin_tincango@hotmail.com CELULAR 0997631372

SITIO WEB FAX 2830096

IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL

PROVINCIA PICHINCHA CANTON QuIro

INFORMACION Y DOMICILIQ DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPO DE PERSONA
APELLIDOS Y NOMBRES

PERSONA NATURAL

LINCANGO LINCANGO EDWIN GERARDO

CEDULA

TIPO DE IDENTIFICACION No. DE IDENTIFICACION 1708242548
TIPC DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPERA GERENTE PROVINCIA PICHINCHA
FECHA DE INSCRIPCION DEL 26406113 0:00 CANTON QuTo
NOMBRAMIENTO EN El. REGISTRO ’ PARROQUIA KENNEDY
MERCANTIL
CIUDADELA BARRIO SAN ISIDRO DEL INCA
CALLE AV. EL INCA NUMERO E13-205
INTERSECCION/MANZANA LOS NOGALES CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIOfNC.C.
NUMERO DE OFICINA KM
CAMINO REFERENCIA UBICACION FRETIE Al COLEGIOMATA
CORREO ELECTRONICO shyrystrans@@hotmall.com TELEFONO 022830096
CELULAR 0997631373
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Declaro bajo juramento la veracidad de la informacién proporcionada en este formulario y Autorizo a la Supenntenda e Companiaftd eﬁhﬁr las
averiguaciones pertinentes para oomprobar {a autenticidad de esta informacitn y; acepto que en caso de que el cc fpresante rresponda a la
verdad, esta Institucion aplique las sanciones de ley. :‘_ /
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e

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPARIA

£S PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO Sl NO X

COMPARIA VENDE A CREDITO Sl NO X

OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS p) St NC X
o
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FIRMA DE) REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: LINCANGO LINCANGO EDWIN GERARDO
{dentificacién 1708242548

FECHA DE PRESENTACION FiSICA

NOTA Bl presente farmulario no se aceptard con enmendaduras o tachones < ’Q’

En caso de no presentarse en la fecha indicada, debera realizar nuevamente et procedimiqpi;:).;
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