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'L,J] REGULACION, CONTROL
Y VIGILANCIA SANITARIA

DR. LEOPOLDO IZQUIET A PEREZ
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., PERMISO DE FUNCIONAMIENTO: ARCSA-2023-8.0-0000216
Nombre o Razén Social del establecimiento: LACASACONALMA SA.
Nombre del Propiétario 0 Representante Legal: PLATON AKEL VIVIAN ANDREA

Numero del RUC del establecimiento: 1792984025001 Establecimiento N°: 4
/ Provincia: PICHINCHA :

Canton: QUITO
Parroquia: TUMBACO  ~ o ’
Sector/Referencia: SCALA SHOPPING

Dueeeron:g:AJ;t = AV. OSWALDO GUAYASAMIN CONJUNTO: URB LA PRIMAVERA EDIFICIO:
SCALA MALL NUMERG®:

!
v

* 80 DISTRIBUIDORAR ,, 71668 HIGIENICOS DE USO DOMESTICO,
PRODUCTOS ABSORBEN _3“ JE PERSONAL OGO FNABOSR@OtM@di&

Fecha de Emision: 31-01-2023
Fechade Vigencia: 31-01-2024

Total pago: 162.00 S

Estado: CADUCADO
Fecha de Impresion del Documento: 25-07-2025 W

” fe l
Mgs. Milton Eduardo Zambrano M asache
Coordinador General Técnico de Certificaciones - Agencia Nacional De Regulacién, =
| Control Y Vigilancia Sanitaria- ARCSA " Dr. Leopoldo | zquieta Pérez" Enca@adh
Nﬁ lc\j/'elmssgletzg Publica E I.

L)
Las condiciones en la cual se emitio el Permiso de Funcionamiento, son verificables en cualquier momento po |:] 13 ='.; 1a

Nacional de Regulacién, Control v Vigilancia Sanitaria " Dr. Leopoldo |zquieta Pérez" y este se emite en €l formato ala =

fecha de impresion del documento.
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