REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE

coMPAR1AS
FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

2011 SC.NIIF,115283.2011.1

va e

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION Y LOCALIZACION DE LA EMPRESA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE .~
CAINE S.A. of 9| of 2| 3] 4] 8| 2] 7| sl of of 1| 1] 1| s|A 8] 5| |
i 7’

PROVIN;I/A'/ CANTON: s CIUDAD: 9/ PARROQUIA:
GUAYA GUAYAQUI;/ AYAQUIL TARQUI
CALLE: NUMERO: PISO/OFICINA
AV.CARLOS LUIS PLAZA DARIN 300 LOCAL-15
INTERSECCION: TELEFONO 1 2| 2| 8] 2| 8] 8| 2
FRANCISCO BOLORA - TELEFONO 2

FAX 2| 2| 8] 2f 6f 8] 2
EDIFICIO ¢ C. COMERCIAL: CORREO ELECTRONICO:
C.C.PLAZA QUIL caié sa@vyahoo.com

ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL:

COD. ACT. (CIIU 4)

CONSTRUCCION EN GENERAL,PLANIFICACION,TRABAJO DE PROYECTOS,EDIFICACION DE VIVIENDAS DE TODA CLASE,FAMILIARES L6810.01

NOTA: 1.- El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones
2.- Se debera imprimir dos ejemplares del presente formulario

DECLARACION: El administrador de la compaiiin, declara que se bilisa por 1a veracided de la informacidn proporel da en el p: t

formularie sn cumplimi

1 4

to & lo dispuesto en sl articulo 20 y 23 de la Ley de Compaiiins, normada en “REGLAMENTO QUE ESTABLECE LA
INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA BUPERINTENDENCIA DE COMPANIAS, LAS 8OCIEDADES SUJETAS A 8U
CONTROL Y VIGILANCIA".

Mo.0go Uk b e Ul

FECHA DE PRESENTACION: ARO | MES | DIA

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL
Nombre: MARIA OLGA CHALELA SAENZ
Identificacién: 0908932445
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