
1 
i 

1 

SUPERINTENDENCIA 
dl e CoMPAÑAS 

  

FECHA DE EMISIÓN 20/03/2014 

FORMULARIO DE ACTUALIZACIÓN DE DATOS 

INFORMACIÓN DE LA COMPAÑÍA 

CÓDIGO 0000005801 

  

  

  

RAZÓN O DENOMINACIÓN SOCIAL RUC EXPEDIENTE 

AGUAMANIA CIA LTDA. 1191735745001 29725 

NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA 

AGUAMANIA CIA. LTDA. LOJA CATAMAYO CATAMAYO 

CIUDADELA BARRIO CALLE NÚMERO 

TRAPICHILLO AV ISIDRO AYORA S/N ps” 

INTERSECCIÓN/MANZANA KMS 1/2 VIA A LA COSTA CONJUNTO AT 

EDIFICIO/C.C. AGUAMANIA BLOQUE 

NÚMERO DE OFICINA KM 
REFERENCIA UBICACIÓN — CERCA INGENIO MONTERREY CAMINO 

CASILLERO POSTAL EC110301 , TELEFONO 1 072556338 

CORREO ELECTRÓNICO 1  monica.costaMaguamania com.eo TELEFONO 2 072556411 

CORREO ELECTRÓNICO 2  infohaguamania.com.ec CELULAR 0998457188. - * 

SITIO WEB www.aguamaníia.com.ec FAX ad 

IDENTIFICACIÓN DEL DOMICILIO LEGAL 

PROVINCIA LOJA CANTON CATAMAYO 
  

INFORMACIÓN Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO 

  TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL . 

APELLIDOS Y NOMBRES RUIZ COSTA MONICA PATRICIA 

TIPO DE IDENTIFICACIÓN CEDULA , +=" No. DE IDENTIFICACIÓN — 1103742522 
TIPO DE REPRESENTACIÓN LEGAL INDIVIDUAL -. NACIONALIDAD ECUADOR 
CARGO QUE DESEMPEÑA GERENTE PROVINCIA LOJA 

FECHA DE INSCRIPCIÓN DEL 27/01/14 0:00 7 CANTON LOJA 
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO ¿E PARROQUIA EL SAGRARIO 
MERCANTIL A 

CIUDADELA LOS FAIQUES” BARRIO LOS FAIQUES 
CALLE RIO MARAÑON NÚMERO SN 

INTERSECCIÓN/MANZANA RIO PALORA CONJUNTO 
BLOQUE EDIFICIO/G.C. 
NÚMERO DE OFICINA KM 
CAMINO REFERENCIA UBICACIÓN e cel 
CORREO ELECTRÓNICO moni-crGhotmall.com TELEFONO 2583285 

CELULAR 0995769816 

  

Declaro bajo juramento la veracidad de la información proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compañias a efectuar las 
averionmariones nerfinentas nara comnrabar la autenticidad de asta información v: acento ana an casa da ae al contenido nrasente na rarrasmanda a la



SUPERINTENDENCIA FECHA DE EMISIÓN 20/03/2014 CÓDIGO 0000005801 
8 DE COMPAÑÍAS 

  

FORMULARIO DE ACTUALIZACIÓN DE DATOS 
  

INFORMACIÓN ADICIONAL DE LA COMPAÑÍA 

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO si NO 

COMPAÑÍA VENDE A CREDITO sl NO 

OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS si NO 

ONG) 
  

IRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL 

Nombre: RUIZ COSTA MONICA PATRICIA 

Identificación 1103742522 

  

FECHA DE PRESENTACIÓN FÍSICA 

      

NOTA El presente formulario no se aceptará con enmendaduras o tachones 

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


