SUPERINTENDEN, FECHA DE EMISION 24/04/2013 CODIGO 0000069573
e OE COMPARA..
FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
INFORMACION DE LA COMPARIA
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
CASANARE S.A. 0991296557001 70
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON %\:ROQUIA
GUAYAS GUAYAQUIL TARQUI
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO
ORELLANA - OOF 100
INTERSECCION/MANZANA  AV. JOSE ALVEDRA TAMA CONJUNTO
EDIFICIONC.C, EDIF. BLUE TOWERS PISO 11 BLOQUE
NUMERG DE OFICINA 1109 KM
REFERENCIA UBICACION AL LADO DEL HOTEL MARRIOT CAMINO
CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 2630843
CORREQ ELECTRONICC 1 jmora@illingwarth-asoc.com TELEFONO 2
CORREOQ ELECTRONICC 2 agray@llingworth-asoc.com CELULAR 0896127140
SITIO WEB FAX
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL /
PROVINCIA GUAYAS CANTON GUAYAQUIL /"

INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPO DE PERSONA
APELLIDOS Y NOMBRES

PERSONA NATURAL

ROSALES RIGAIL MONICA MARIA
CEDULA

TIPO DE IDENTIFICACION No. DE IDENTIFICACION 0924084777
TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR
CARGO QUE DESEMPENA PRESIDENTE ‘ PROVINCIA, GUAYAS
FECHA DE INSCRIPCION DEL 4 CANTON SAMBORONDON
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA LA PUNTILLA (SATELITE)
MERCANTIL
CIUDADELA ENTRE RIOS BARRIC
CALLE MALECON DE ENTRERIOS NUMERO 141
INTERSECCION/MANZANA SOLAR 6 CONJUNTOQ
BLOQUE EDIFICIO/NC.C,
NUMERO DE OFICINA KM
CAMINC REFERENCIA UBICACION E:;R[;"ENgF?OPOR PANADERIA
CORREQ ELECTRONICO Jmora@ilingworth-asoc.com TELEFONO 2630843

CELULAR 0896127140
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Declaro bajo juramento la veracidad de la informacién proporcionada en este formulario y Autorize alg §Gaarfﬁ'fé:ﬁééﬁéi3 de Compabfilas a efectuar las
averiguaciones pertinentes para comprobar 1a autenticldad da esta informacién y; acepto que en caso dé‘qm ol coritenido presente no corresponda a ia
vardad, esta Institucion aplique las sanciones da ley. '
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% SUPERINTENDENCIA FECHA DE EMISION 24/04/2013 CODIGO 0000069573
et 02 COMPANSAS

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPARIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO sl NO
OFRECE VENTAS CON CREDITO DIRECTC A SUS CLIENTES Y COBRA INTERESES Si NO
OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS Sl NO

A DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: ROSALES RIGAIL MONICA MARIA
Identificacién 0924064777

FECHA DE PRESENTACION FISICA

NOTA El presents formulario no se aceptard con enmendaduras o tachones

o
[

]

Fecha maxima de presentacion;  04/12/2012 25 AgR 03 ]

f

En caso de no presentarse en la fecha indicada, deber4 realizar nuevamente el \prﬁgﬁaﬁﬂfnnf&:'f;w:}'r w
ba Vo 4
AP-03.3.1.3-F2 Actualizacién de Datos Representants
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