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Wy Ez%‘\,ﬂ:g*; ;';Zé FECHA DE EMISION §3/10/2012 CcODIGO 00099&3807/

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION DE LA COMPARIA

RAZON O DENGMINACION SOCIAL . RUC EXPEDIENTE

SOCIEDAD CAMARONERA CAYANCAS S.A. SOCCASA / 1791272331004 / 48365

NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
EL ORO ARENILLAS

CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO

VIAPUERTO PITAHAYA KM, /20/

INTERSECCION/MANZANA  VIA PUERTO PITAHAYA CONJUNTO

EDIFICIO/C.C. BLOQUE

NUMERO DE OFICINA KM

REFERENCIA UBICACION  FRENTE A CAMARONERA LANGOSTINGS CAMINO

CASILLERQ POSTAL TELEFONO 1 096013282

CORREO ELECTRONICO 1 _ cavrcestazye.sobetyle. TELEFONO2  2s003%6

CORREQ ELECTRONICO 2 CELULAR 0996192589

SITIO WEB FAX pd2300384 /)

IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL

PROVINCIA EL ORO CANTON

INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O OPODERADO

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

NOMBRES Y APELLIDOS BEDON MARTINEZ HERNAN ALF!

TIPO DE IDENTIFICACION No. DE IDENTIFICACION 0400446084

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL NACIONALIDAD ECUADOR

CARGO QUE DESEMPENA PRESIDENTE PROVINCIA PICHINCHA
: CANTON QuITo

lfl%iﬁ‘-‘BAF‘{gEd I‘EstgE&‘gFRDEEGl}STRO 03104112 10:16 AME PARROQUIA QuITO

MERCANTIL

CIUDADELA BARRIO

CALLE SANTALUCIA NUMERO €848

INTERSECCION/MANZANA DANIEL COMBONI CONJUNTO

BLOQUE EDIFiCIO/C.C.

NUMERO DE OFICINA KM

CAMINO REFERENCIA UBICACION  MINIMARKET

CORREO ELECTRONICO hbedonm@holdingdine.com TELEFONO 023814514

CELULAR 0986916920

%/fw

/¥ 3E06% L

Declaro bajo juramento la veracidad de la informacion proportionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compafifas a efectuar las
averiguaciones pertinentes para comprobar ia autenticidad de esta informacion y; acepto que en caso de que el contenido presente no corresponda a la
verdad, esta Institucion aplique las sanciones de ley.




A SUPLRINTINIENOIA FECHA DE EMISION 03/10/2012 CcODIGO 0000000807
e L OMPANIAS

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL )

NOMBRES Y APELLIDOS LASSO GUEVARA FAUSTO RENE

TIPO DE IDENTIFICACION /E No. DE IDENTIFICACION 1706781984

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL NACIONALIDAD EGUADOR

CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS

FECHA DE INSCRIPCION DEL 03104112 1046 AM CANTON SAMBORONDON

NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA SAMBORONDON

MERCANTIL

CIUDADELA BARRIO

CALLE PRINCIPAL NUMERO 35.A

INTERSECCION/MANZANA PRINCIPAL CONJUNTO LOS LAGOS

BLOQUE EDIFICIO/C.C.

NUMERO DE OFICINA KM

CAMINO REFERENCIA UBICACION LALAGUNA

CORREQ ELECTRONICO fiasso? @hotmail.com TELEFONO 2300376
CELULAR 099751777

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

NOMBRES Y APELLIDOS LASSO GUEVARA FAUSTO RENE

TIPO DF IDENTIFICACION No. DE IDENTIFICACION 1706731984

TIPO DE REPRESENTACGION LEGAL NACIONALIDAD ECUADOR

CARGO QUE DESEMPERA GERENTE GENERAL PROVINCIA GUAYAS

3 CANTON SAMBORONDON

NOVBRAMIENTO EN EL REGISTRO 0412 1016 AM PARROGUIA EAMBORONDON

MERCANTIL

CIUDADELA BARRIO

CALLE PRINCIPAL NUMERO 35-A

INTERSECCION/MANZANA PRINCIPAL CONJUNTO LOS LAGOS

BLOQUE EDIFICIO/C.C.

NUMERO DE OFICINA KM

CAMINO REFERENCIA UBICACION LALAGUNA

CORREO ELECTRONICC fiasso7 @holmail.com TELEFONO 2300376
CELULAR 099751777

aryd

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre LASSO GUEVARA FAUSTO RENE
Identificacion 1706781984

Declaro bajo juramento la idad de la infi i6n proporcionada en este formulario y Autorizo a la Superintendencia de Compafilas a efectuar las
averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta informacion y; acepio que en caso de que el contenido presente no correspohda a la
verdad, esta Institucion aplique las sanciones de ley.
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FECHA DE EMISION 03/10/2012 CODIGO 0000000807

FORMULARIO DE ACTUALIZACIONE D w%/

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre LASSO GUEVARA FAUSTO RENE
Identificacién 1706781984

FECHA DE PRESENTACION FISICA

NOTA Ei presente formulario no se aceptaréd con enmendaduras o tachones

Fecha maxima de presentacion: 26/11/2012

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

AP-03.3.1.3-F2 Actualizacién de Datos Representante




