UPERIN
EDSE mhﬂ%%% FECHA DE EMISION 21/07/2014 CODIGO 0000067778

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION DE LA COMPARIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDRIENTE

TRANSPORTES NELSON VALLE ZURITA & HIJOS S.A 1791821920001 92382

NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
PICHINCHA QuITO CHILLOGALLO

CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERG
MERCADOQ MAYORISTA  twacao 8521-91

INTERSECCION/MANZANA  AYAPAMBA CONJUNTO

EDIFICIQ/C.C. BLOQUE

NUMERO DE OFICINA KM

REFERENCIA UBICACION A DOS CUADRAS DEL MERCADO MAYORSITA CAMINO

CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 023060951

CORREG ELECTRONICO 1 gsmecuador@hotmail.com TELEFONO 2

CCRRED ELECTRONICO 2 CELULAR 0999119422

SITIO WEB FAX 023060951

IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL

PROVINCIA PIGHINCHA CANTON QuITo

INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS ¥ NOMBRES VALLE DACTO SUSANA DEL ROCIO
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 1710746635
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPERA GERENTE GENERAL PROVINCIA PICHINCHA
FEGHA DE INSCRIPCION DEL SI0T/14 0:00 CANTON QuITO
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO ) PARROQUIA CHILLOGALLO
MERCANTIL
CIUDADELA BARRIO MERCADO MAYORISTA
CALLE LLACAD NUMEROD 521-91
INTERSECCION/MANZANA AYAPAMBA CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIO/C.C.
NUMERQ DE OFICINA KM
A DO3 CUADRAS DEL
CAMING REFERENCIA UBICACION 1 208 o RsTA
CORREC ELECTRONICO eminel20@hotmail.com TELEFONO 023060951
CELULAR 0999119422
‘ *Jf!
J . ( H&
Declare bajo jurarmento la veracidad de la informacin proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superanlendea?’ F:Ie Compaﬁjaﬁ 8 éfectu
averiguaciones pertinentes para comprobar |2 autenticidad de esta informacién y; acepto que en caso de que el Qon!en -pbfente no m;rgg. a
verdad, esia Institucién apligue las sanciones de ley. jJ e 20 N .'“x#f o
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% SUP ﬁ DENCIA

FECHA DE EMISION 21/07/2014

CcODIGO 0000067778

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPARIA

ES PROVEEDORA DE BIENES Q SERVICIOS DEL ESTADO

COMPARIA VENDE A CREDITO
QFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS

sl NO
Sl NO
]| NO

—
<

FECHA DE PRESEMTACION FiSICA

NQOTA El presente formulario ne se aceptara con enmendaduras ¢ tachones

En caso de no presentarse en la fecha indicada, debera realizar nuevamente el procedlmregfo 4 ( ’hp
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FIRMA DEL-REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: VALLE DACTO SUSAMA DEL ROCIO
Identificacion 1710746635
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