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FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION Y LOCALIZACION DE LA EMPRESA

RAZON © DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
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CALLE: Urb. La Garzota SL 15/

NUMERO: Maz 105 /ﬂsomﬁanA;
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CELULAR:

REFERENCIA: Actividad de Agencia de Viajes /"

CORREQ ELECTRONICO: Info@gal:lra?l.cﬂﬁ’.oc

NOTA: 1.- El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones.
2.- Sa& deberd Imprirmir tres ejamplaras de) presente formulario.

DECLARACION: El administrador de la compafila declara que se responsabiiiza por la veracidad de la Informacién proporcionada en
«l presente formuiario en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 20 y 23 de lx Ley de Compafiias, normada eh sl “REGLAMENTO

QUE ESTABLECE LA INFORMACION

¥ DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE

COMPARIAS, LAS SOCIEDADES SUJETAS A SU CONTROL Y VIGILANCIA®,

Fecha de presantacién fisica
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FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL
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