
  
  

  

               
  

  

    

  

  

          
  

  

                    
  

    
  

    
  

        
  

        

SUPERINTEN .DE COMPAÑÍAS.  AÑO|LZ003 | N* [500252478 
lsomuao so A MO "Único DE IZA 
A.- DATOS GENERALES: IDENTIFICACIÓN Y LOCALIZACIÓN DE LA EMPRESA 
01 | RAzÓN O DENOMINACIÓN SOCIAL [ozJrue [AFIIFLZILILA AA210101/ | 02 ] exeeniente VIMNAANA |] 

| CASCOHCONP SA. Ñ A 
04 | PROVINCIA CANTÓN CIUDAD PARROQUIA 

. Conyas os Cuagad il 06 Coayapot 07 Can (30 
0B:] CALLE : «| NÚMERO TELÉFONO: 

Pa 0orRE£ AGuians en] Jo 30 FAX: aA3r131y1315 
+ | INTERSECCIÓN EDIFICIO C. COMERCIAL — | -: PISO, DEPTO., OFICINA 

Hacecon Limon Bol ven an | EL font: ws| YE 2 
14 | ACTIVIDAD ECONÓMICA PRINCIPAL “| cóD.acTiM EMAIL 

| AezjuvidDages ¿E Cowms7aucer on ws] | |] | Js e 
17 | REPRESENTANTE LEGAL CÉDULA CARGO 

Urezon foro Vetasco ALLACAYO 6101910141341 ]6|7/€|19] Cerneore 
20 PERSONAL OCUPADO PT] AUDITOR EXTERNO ANAE. 

DIRECCIÓN | — — | ADMINISTRACIÓN | —  |[PRODUCCIÓN| — [omos| —  |2 — -       
  

cóÓD. ACCIONES O APORTACIONES 
APELLIDOS Y NOMBRES COMPLETOS NACIONALIDAD CÉDULA, RUC O PASAPORTE 

INV 17. VALOR TOTAL 

P.I> ACi ó o > 

  1/: Codificación de la Inversión Extranjera 1:1 ió Directa 2: hi : ió : de jeros calificada como Nacional TOTAL "00 9> 

2/ : Si tiena más accionistas favor anexar las hojas necesarias bajo este formato 
NOTA: EL PRESENTE FORMULARIO NO SE ACEPTARÁ CON ENMENDADURAS O TACHONES 

  

MES | DÍA AÑO Ut 

FECHA DE PRESENTACIÓN 2 | / | O|/ | 210 Es ==> 
í 

ORIGINAL: SUPERINTENDENCIA DE CONPAÑÍAS FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL 

POLIGRÉFICA C.A. - Resolución: 0231 - 27 / 03 / 02 

  

        
  

 


