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COMPANIAS

, FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
INFORMACION DE LA COMPARIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC
ECOSTARSAS.A. 0992499540001
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA / CANTON |,
GUAYAS GLIAY. IL
CIUDADELA BARRIQ" CALE .
/ > PANAMA -

INTERSECCION/MANZANA  ROCA - ORELLANA -~ CONJNTO
EDIFICIO/C.C. CLINICA PANAMERICANA / BLOQUE
NUMERO DE OFICINA KM
REFERENCIA UBICACION  DIAGONAL HOTEL RAMDA CAMINO
CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 042565111
CORREO ELECTRONICO 1 CCAICEDO@MOSCLIPA.COM TELEFONO 2
CORREOQ ELECTRONICO 2 CELULAR 0995390586
SITIO WEB FAX 042585111 B
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL L f,,-""
PROVINCIA GUAYAS ~ CANTON GUAYAQUIL
INFORMAGCION Y DOMICILIC DEL REPRESENTANTE LEG‘A’[ O OPODERADO /7
TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL -
NOMBRES Y APELLIDOS ANDRADE DIAZ DE VARGAS ADRIA POLICARPA
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0900704669
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS
FECHA DE INSCRIPCION DEL 8/08/00 0:00 CANTON GUAYAQUIL
NOMBRAMIENTQ EN EL REGISTRO PARROQUIA TARQUI
MERCANTIL
CIUDADELA URDESA BARRIO
CALLE BALSAMO SUR NUMERO 207
INTERSECCION/MANZANA Anos CAYTODOSLGS  CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIONC.C.
NUMERO DE OFICINA KM
CAMINO REFERENCIA UBICACION FRENTE A CENTRO DE
CORREQ ELECTRONICO g?ARG"SPAZZOS@HOSCUPA-C TEL:Fo:o © Sogaee  C NOONERA

CELULAR 0999480488
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Daclaro bajo juramento la veracidad de la informacidn proporclonada en este formulario y Autorizo a la Superintandencia de Compafilas a efectuar las
avariguaciones pertinentes para comprobar {a autenticidad de esta Informacidn y; acepto que en caso de qua el contenids prasante no camespands a 18
verdad, esta Institucidn aplique las sanclones de ley.
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. FECHA DE EMISION 25/01/2013 CODIGO 0000040527
.DBCOMPANMS 1

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPARIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O S8ERVICIOS DEL ESTADO sl NG
OFRECE VENTAS CON CREDITO DIRECTO A SUS CLIENTES Y COBRA INTERESES sl NO
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS st NO

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL
Notbre: ANDRADE DIAZ DE VARGAS ADRIA POLICARPA

Identificacidn 0900704669

FECHA DE PRESENTACION FISICA
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NOTA E! presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones

Fecha méxima de presentacion: 29/11/2012

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

AP-03,3.1.3-F2 Actualizacién de Datos Representante
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