REPUBLICA DEL ECUADOR ‘
SUPERINTENDENCIA DE

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
o ATOS

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION Y LOCALIZACION DE LA EMPRESA
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE

olalafz[aTz[0[s A JeTolo[A] T Tio[o[23[4]Z

D%@fst/ S-H.

PROVINCIA: { lcanton: ;ﬁUDAD: ) {PrrRROQUIA:
Cuoy as (agaquil | ayacoil TPZQU)
CALLE: T S NUMERO: PISO/OFICINA
Cdla. Wos Olivs Segonda Evage, 5- 0
INTERSECCION: - ‘ reterono 1 | Q[4 [X b [A [ ?H 6]b|3
regrono 2 | OlH[ 2181518592
PAX
EDIFICIO o C. COMERCIAL: _ CORREO ELECTRONICO:
COODOrLWIN O oA GRED E marthilo_ sonpedespi@hoime ) - om

ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL: ACTW IDADES 08 P8 Bsoen B0 BN |cop. ACT. (€U 4)
Abngkvozpfabo V¥ DESARROLLO pf PROYECTOS (UHoB L fuoy| MA 0. LS

NOTA: 1.- El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones
2.- Se debera imprimir dos ejemplares del presente formulario

DECLARACION: El administrador de la compaifiia, declara que se responsabilizg/por la veracidad de 1a informhacién propopéionada en el presente
formulario en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 20 y 23 de la Ley/ de Compafiias, normada en “REGLAMENTO QUE ESTABLECE LA
INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SYPERINTENDEXCIA DE COMPAﬂfA 8 A8 SOCIEDADES SUJETAS A
8U CONTROL Y VIGILANCIA”.
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