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SUPERI!\_X ENDENCIA
DE COMPANIAS ¥ VALORES

FECHA DE EMISION 18/08/2014

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

CODIGO 0000032444

INFORMACION DE LA COMPARNI(A

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
CARTOBADSA S.A. 0952633298001 135001
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
CARTOBADSA GUAYAS GUAYAQUIL XIMENA
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO
LORENZO DE QARAYCOA 3811
INTERSECCION/MANZANA  CAMILO DESTRUGE CONJUNTO
EDIFICIO/C.C. BLOQUE
NUMERO DE OFICINA KM
REFERENGCIA UBICACION  frente a contro medico naim isais barquet CAMINO
CASILLERO POSTAL TELEFONOC 1 046007168
CORREOC ELECTRONICO 1 asecontri.sara@yahoo.es TELEFONOQ 2
CORREO ELECTRONICO 2 CELULAR 0991888000
SITIO WEB FAX
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL
PROVINCIA GUAYAS CANTON GUAYAQUIL
INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO
TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES TRUJILLO RAMIREZ JOSE EFREN
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0008779762
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPENA PRESIDENTE PROVINCIA GUAYAS
FECHA DE INSCRIPCION DEL 22/06/08 0:00 CANTON GUAYAQUIL
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA XIMENA
MERCANTIL
CIUDADELA BARRIO
CALLE iorenzo de garaycoa NUMERO 3811
INTERSECCION/MANZANA camilo destruge CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIO/C.C.
NUMERO DE OFICINA KM
CAMINO REFERENCIA UBICACION g:m; centro medico naim izale
CORREO ELECTRONICO asecontri.sara @yahoo.es TELEFONO 042344333
CELULAR 0991888000
DOCUMENTACION ¥ A%%Hr,l:fmquu
INTENDENCM DE COMP&H\AS Ty
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Declaro bajo juramento la veracidad de la informacion proporcionada en este formulerio y Autorizo a la Superintendencia de Compaiias a efectuar las
averiguacionas partinentes para comprobar la autenticidad de esta informacion y; acepto que en caso de qua el contenido presenta no cofrésponda a la

vardad, esta Institucion aplique las sanciones de iey.
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% SUPLRINTENDENCIA FECHA DE EMISION 18/08/2014 CODIGO 0000032444

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL
APELLIDOS Y NOMBRES SAUCEDO VASQUEZ KATUSHKA ISABEL,
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 0809854063
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS
FECHA DE INSCRIPCION DEL 19/06100 0:00 CANTON GUAYAQUIL
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO ) PARROQUIA XIMENA
MERCANTIL
CIUDADELA BARRIO
CALLE lorenzo de garaycoa NUMERO 3811
INTERSECCION/MANZANA camilo destruge CONJUNTO
BLOQUE EDIFICICYC.C.
NUMERO DE OFICINA KM
CAMINO REFERENCIA UBICACION ;;";: ga"r:';';’“ salud naim
CORREO ELECTRONICO asecontrl.sara@yahoo.es TELEFONO 042344333
CELULAR 0991888000
INFORMAGCION ADICIONAL DE LA COMPARIA
ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO 1] NO
COMPARNIA VENDE A CREDITO L] NO
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS Si NO X

TEIAMA DEL REPRESENTANTE LEGAL
Nombre: TRUJILLO RAMIAEZ JOSE EFREN

Identificacion 0908779762
» %\
SETTCRON

FECHA DE PRESENTACION FiSICA

SNPIFHARES
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NOTA El presente formulario no se aceplard con enmendaduras o tachones 28 aan 70 5
*

Fecha méxima de presentacién: ~ 21/12/2012 v /
Y
Quayaod®

En caso de no presentarse en la fecha indicada, debera realizar nuevamenie &l procedimiento, S

AP-03.3.1.3-F2 Actualizacion de Datos Representante
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