S: SUPERINTENDENCIA FECHA DE EMISION 25/06/2014 CODIGO 0000009006
ol DECOMPARIAS .

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
INFORMACION DE LA COMPANIA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
CAMPO SANTO CIUDAD ESPERANZA CASACES S A, 0691732703001 137162
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA_ CANTON - PARROQUIA B
CASACES S.A. CHIMBORAZG RIOBAMBA YARUQUIES -~
CIUDADELA BARRIO CALLE /NUMERO

. ELEN SANANTONI”  Fravastowio * SN
INTERSECCION/MANZANA  QUIS QU™ CONJUNTO
EDIFICIO/ICC. e BLOQUE
NUMERO DE OFICINA KM
REFERENCIA UBICACION  INTERIOR DEL CEMENTERI@"/ CAMINO YARUQUIES - EL BATAN ~
CASILLERQO POSTAL - TELEFONO 1 033034130
CORREQ ELECTRONICO 1 verzami@gmail.com - TELEFONOQ 2 023331770
CORREO ELECTRONICO 2  monikita_vera@yahco.com CELULAR 0997666100
SITIO WEB FAX
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL
PROVINCIA CHIMBORAZO CANTON RIOBAMBA

INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

APELLIDOS Y NOMBRES VERA ZAMBRANO HENRY XAVIER ‘
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 1713572764
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL / PROVINCIA PICHINCHA

FECHA DE INSCRIPCION DEL E e‘/ﬁnao-oc e CANTON RUMINAHUI
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO =~~~ " .- PARRCQUIA SANGOLQUI
MERCANTIL
CIUDADELA BARRIO la Armenia
CALLE Chasles Darwin NUMERO n/a
INTERSECCION/MANZANA Luna pomapillo CONJUNTO
BLOQUE EDIFICIO/C.C.
NUMERO DE OFICINA KM
CAMINO REFERENCIA UBICACION ol conjunto prados de fa
CORREO ELECTRONICO monikita_vera@yahoo.com TELEFONO 022078282
CELULAR 0097696024
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Declaro bajo juramente la veracidad de la informacion proporcionada en este formularic y Autorizo a la Superintendencia de Compafiias a efectuar las
averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta informacion y; acepte que en caso de que el contenido presente no corresponda a la
verdad, esta institucién aplique las sanciones de ley.
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S: SQUPERINTENDENCIA FECHA DE EMISIGN 25/06/2014 CODIGO 0000009006
® DE COMPANIAS

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA

ES PROVEEDORA DE BIENES Q SERVICIOS DEL ESTADO Sl NO X

COMPANIA VENDE A CREDITO Si NO

OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS Si NO X
/ /

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: VERA ZAMBRANC HENRY XAV|E§/
Identificacion 1713572764
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FECHA DE PRESENTACION FiSICA

NOTA El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones

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

AP-03.3.1.3-F2 Actualizacion de Datos Representante
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