:' JPERINTENDEN
5 §§}(g&§§;&§gv§§~g§g\s FECHA DE EMISION 17/12/2014 CODIGO 0000116562

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION DE LA COMPARNIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
SOLENFREIGHT CIA. LTDA. 1791400992001 86136 ,
NOMBRE COMERCIAL, PROVINCIA CANTCN PARROQUIA
PICHINGHA QuUITO JIPIAPA
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO
AV. LOS SHYRIS 41-151

INTERSECCION/MANZANA  1SLA FLOREANA CONJUNTO
EDIFICIO/C.C. AXIOS BLOQUE
NUMERO DE OFICINA 405 KM
REFERENCIA UBICACION A LADO DE LA IGLESIA CRISTIANA ALAVANZA CAMINO
CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 2264618
CORREC ELECTRONICQ 1  roberto.paez@solentww.com TELEFONO 2 2257875
CORREQ ELECTRONICO 2 roberlo.pacz@sclentww.com CELULAR 0099701777
SITIO WEB FAX
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL
PROVINCIA PICHINCHA CANTON QuITO
INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL Q APODERADQ
TIPO DE PERSCONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES PAEZ SALGADO ROBERTO CARLOS
TIPC DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 1712263514
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA PICHINCHA

CANTON QuITO
;EO(;API{BFI;EEIIENS'IQ; N ELNREE)EEGLfST'RO 04111714 12:00 AM PARROQUIA COCHAPAMBA
MERCANTIL
CIUDADELA COCHAPAMBA SUR BARRIO CHAUPICRUZ
CALLE FRANCISCO DE PITA NUMERO N45-67
INTERSECCION/MANZANA OE9B CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIO/C.C.
NUMERO DE OFICINA KM
CAMINO REFERENCIA UBICACION ALADO DELEDIFICIO
CORREQ ELECTRONICO roberto.paez@solentww.com TELEFONO 2447563

CELULAR 0999701777

/ . )
Dedlara bajo juramento la veracidad de la informacion proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superin denc!a de Compaiiias a efectuar las
averiguaciones pertinentes para comprabar la autenticidad de esta informacitn y; acepto que en caso de queel contenido presente no corresponda a la
verdad, esta Institucion aplique las sancicnes da ley.
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FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPARNIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO sl NO
COMPANIA VENDE A CREDITO Si NO
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS Sl NQO
c\_:"_:“) —_—
. _ —

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: PAEZ SALGADO ROBERTO CARLOS
Identificacion 1712263514

FECHA DE PRESENTACION FISICA

NOTA El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones

En caso de no presentarse en la fecha indicada, debera realizar nuevamente el procedi jento.

AP-03.3.1.3-F2 Actualizacion de Datos Representante
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