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Ds COMPAÑIAS 

FORMULARIO DE ACTUALIZACIÓN DE DATOS 

INFORMACIÓN DE LA COMPAÑÍA 
RAZÓN O DENOMINACIÓN SOCIAL RUC EXPEDIENTE 

KASCLA CONSULTORIA ESTRATEGICA CIA LTDA. 0190371735001 136763 

NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA 

KASCLA CONSULTORIA ESTRATÉGICA AZUAY CUENCA HUAYNACÁPAC 

CIUDADELA BARRIO CALLE NÚMERO 

N/A N/A AV. PAUCARBAMBA 3-142 

INTERSECCIÓNMANZANA FRANCISCO SOJOS CONJUNTO N/A 

EDIFICIO/C.C. LEON Y CARPIO CONSTRUCCIONES BLOQUE 

NÚMERO DE OFICINA 2-8 KM N/A 

REFERENCIA UBICACION FRENTE A RETRO BURGER CAMINO 

CASILLERO POSTAL N/A TELEFONO 1 4095362 

CORREO ELECTRÓNICO]?  mmosqueraGPkascla.conr TELEFONO 2 2812117 

CORREO ELECTRÓNICO]2  jsactafkascia.com CELULAR 083316249 

SITIO WEB www.kascla.com FAX 2812117 

IDENTIFICACIÓN DEL ICILIO LEGAL 

PROVINCIA AZUAY CANTON CUENCA 

INFORMACIÓN Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO 

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL 

NOMBRES Y APELLIDO: MOSQUERA MARIA DE LOURDES 

TIPO DE IDENTIFICACIÓ No. DE IDENTIFICACIÓN 0103624532 

TIPO DE REPRESENTACIÓN LEGAL NACIONALIDAD ECUADOR 

CARGO QUE DESEMPEÑA GERENTE PROVINCIA AZUAY 

CANTON CUENCA 

NOMBRAMIENTO o E ISTRO 16/02/11 12:00 AM PARROQUIA MONAY 
MERCANTIL 

CIUDADELA mía BARRIO nía 

CALLE CHAGUARCHIMBANA NÚMERO SIN 

INTERSECCIÓN/MANZAÑA Y AV. 24 DE MAYO CONJUNTO S/N 
BLOQUE S/N EDIFICIO/C.C. SIN 

NÚMERO DE OFICINA SIN KM SIN 

CAMINO SIN REFERENCIA UBICACIÓN ERA DE APAL 
CORREO ELECTRÓNICO mmosqueraCkascla.com TELEFONO 4098360 

CELULAR 083316249 

Declaro bajo juramento la veracidad de la información proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compañías a efectuar las 
averiguaciones pertinentes para probar la autenticidad de esta información y; acepto que en caso de que el contenido presente no corresponda a la 
verdad, esta Institución aplique ls sanciones de ley. 

Página 1 de 3   
 



  

dl a 

Y DE COMPAÑÍAS 
a 

FORMULARIO DE ACTUALIZACIÓN DE DATOS 

ou Y Lp. 
1 

FECHA DE EMISIÓN 29/10/2012 CÓDIGO 0000006561 

  

  FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL 

Nombre: MOSQUERA MARIA DE LOURDES 

Identificación 0103624532 

  

FECHA DE PRESENTACI 

  

N FÍSICA 

    

NOTA €l presente formulario 

Fecha máxima de prese: 

En caso de no presenta 
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ión: 26/11/2012 

se aceptará con enmendaduras o tachones 

en la fecha indicada, deberá realizar nuevamente el procedimiento. 

AP-03.3.1.3-F2 Actualización de Datos Representante 

 


