% SujmunTenpENCIA
DB%.%MPA&LAS

FECHA DE EMISION 05/11/2012

cGDIGO 0000008130

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION DE LA COMPARIA

RAZON © DENOMINAGION SOCIAL RUC EXPEDIENTE

LUMABEDA TOURS C. LTDA. 0992398531001 118654

NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA
GALAPAGOS SANCRISTOBAL  PUERTO BAQUERIZO MORENO

CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO
Rg:ﬁom HOTEL MAR Ay ARMADANACIONAL SN

INTERSECCION/MANZANA  AV. ALSACIO NORTHIA CONJUNTO

EDIFICIOIC.C. BLOQUE

_NUMERO DE OFICINA KM

REFERENCIA UBICACION  DIAGONAL AL HOTEL MAR AZUL CAMINO

CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 052520137

CORREQ ELECTRONICO 1 marthacipro@yshoo.com TELEFONO 2 .

CORREQ ELECTRONICO 2 CELULAR 0999618183

SITIO WEB FAX 052520923

IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL

PROVINCIA GALAPAGOS CANTON SAN CRISTOBAL

INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPO DE PERSONA
NOMBRES Y APELLIDOS
TIPO DE IDENTIFICACION

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL

CARGO QUE DESEMPERA

FECHA DE INSCRIPCION DEL
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO
MERCANTIL

CIUDADELA

CALLE
INTERSECCION/MANZANA
BLOQUE

NUMERO DE OFICINA

CAMINO

CORREQ ELECTRONICO

PERSONA NATURAL

RIVAS FERNANDEZ BERNILDA ZOBEIDA

GERENTE GENERAL

20/09/07 12:00 AM

AV. ARMADA NACIONAL
AV. ALSACIO NORTHIA

berny_rivasfi@hotmail.com

0912128652

No. DE IDENTIFICACION 0701010308

NACIONALIDAD ECUADOR

PROVINCIA GALAPAGOS

CANTON SAN CRISTOBAL
PARROQUIA PUERTO BAQUERIZO MORENO
BARRIO

NUMERO SN

CONJUNTO

EDIFICIG/C.C.

KM

REFERENCIA U /;/ R ~ GONAL Al HOTEL MAR
TELEFONO “"‘mmm DO

CELULAR f&¥  SOVIEDADES pooomepy

3 11§ Nov 20
ok

Petofing b

Decfaro hajo juramento Ia veracidad de la informacién proporcionada an este formulario y Autarizo a la Superintendencia de Compafilas a efectusr las
averiguadiones perinentes para comprobar la autenticidad de esta informacisn y; acepto que en caso de que el contenido prasente no coresponda a la
verdad, esta Institucion aplique las sanciones de lay.
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FECHA DE EMISION 05/11/2012

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

CODIGO 0000008130

TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL

NOMBRES Y APELLIDOS MARTINES VICAR] PASQUALE

TIPO DE IDENTIFICACION No. DE IDENTIFICACION 1719641365

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL NACIONALIDAD ITALIA

CARGO QUE DESEMPENA PRESIDENTE PROVINCIA GUAYAS
CANTON GUAYAQUIL

E%?A%%Ragﬁ?g |Fft‘(l:Ilg_‘>l.NRDE%3LISTRO 20/041112:00 AM PARROQUIA TAROU!

MERCANTIL

CIUDADELA PUERTO AZUL BARRIO

CALLE PUERTO AZUL NUMERQ MZ A2 V18

INTERSECCION/MANZANA PUERTO AZUL CONJUNTO

BLOQUE EDIFICIOIC.C.

NUMERO DE OFICINA KM

CAMINO REFERENCIA UBICACION A1 CUADRA CC PUERTO AZUL

CORREQ ELECTRONICO martha@galapagosarchipel.com  TE| FFONO 2092614
CELULAR 0997389815

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL
Nombre: MARTINES VICARI PASQUALE

Identificacion 1719641365

FECHA DE PRESENTACION FISICA

NOTA El presents formulario no se aceptard con enmendaduras o tachones

Fecha maxima de presentacion:

26/11/2012

En caso de no presentarse en la fecha indicada, debera realizar nuevamente el procedimiento.
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REQUISITOS PARA LA PRESENTACION DE ESTE FORMULARIO
Si el representante legal es una persona natural

- Gopia simple del nombramiento del representante legal o del poder en caso de apoderado.

- Copia legible a color de la cédula o pasaporte del representante legal o apoderado, seglin el caso.

- Copia legible a color del certificado de votacion del representante legal o apoderado, segtn el
€aso.

- Copia simple de una planilla de servicios béasicos (agua, luz o teléfono) del domicitio de fa
compadia, que puede estar a nombre de la compafiia, del representante legal/apoderado o
socio/accionista. Debe corresponder a cualquiera de ios dos meses anteriores a la fecha de

presentacion. En el caso de que la planilfa esté a nombre de un tercero, es necesaric una carta de
cesion de espacio con autenticacion de firma.

- Copia simple del Registro Unico de Contribuyente vigente de la compafia.

- Para el caso de que un tercerc sea la persona que presente la documentacion, se debera incluir la
carta de autorizacién con autenticacion de firma.

Si el representante legat es una persona juridica

- Copia simple del nombramientc del representante legal (persona juridica).

- Copia simple del RUC de la persona juridica que ejerce la representacion legal de la compafiia
objeto de la actualizacién.

- Copia simple del nombramiento del representante legal (persona natural) de la persona juridica
que ejerce la representacion legal de la compafiia objeto de la actualizacion.

- Copia legible a color de {a cédula o pasaporte dei representante legal (persona natural) de la
persona juridica que ejerce la representacion legal de la compafia objeto de la actualizacion.
- Copia legible a color del certificado de votacion de! representante iegal de la persona juridica que
ejerce la representacion legal de fa compafifa cbjetc de la actualizacién.

-Copia simple de una planilla de servicios basicos (agua, luz o teiéfono) del domicilio de la
compalfiia, a nombre de la compafiia objeto de la actualizacion, su representante legal/apoderado o
socio/accionista. Debe corresponder a cualquiera de i0s dos meses anteriores a la fecha de
presentacion. En el caso de que la planilla esté a nombre de un tercero, es necesario una carta de
cesion de espacio con autenticacién de firma.

- Copia simple del Registro Unico de Contribuyente vigente de la compahia objeto de ia
actualizacidn.

- Para el caso de que un tercero sea la persona que presente la documentacion, se debera incluir la
carta de autorizacién con autenticacién de firma.
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