s
A oz COMPARIAS

FECHA DE EMISION 20/06/2013

&

cODIGO 0000082601

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION DE LA COMPARNIA

RUC

RAZON O DENOMINACION SOCIAL EXPEDIENTE
GALAPAGOS NATURAL PARADISE GALNAPA S A, 2091756512001 129509
NOMBRE COMERGIAL PROVINCIA CANTON PARRQQUIA
GALNAPA GALAPAGOS SANTA CRUZ
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO

LA CASCADA VEHICULAR B
INTERSECCION/MANZANA LA CASCADA CONJUNTO
EDIFICIONC.C. BLOQUE
NUMERO DE OFiCINA KM
REFERENCIA UBICACION  sN CAMINO
CASILLERO POSTAL TELEFONO 1 2524157
CORREO ELECTRONICO 1  contabilided@myjasociados.com TELEFONO 2
CORREO ELECTRONICQO 2  marcebd8@hotmall.com CELULAR 099501045
SITIO WEB FAX
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL
PROVINCIA GALAPAGOS CANTON SANTA CRUZ

INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO

TIPO DE PERSONA
APELLIDOS Y NOMBRES
TIPO DE IDENTIFICACION

PERSONA NATURAL
MORENQ MORA HUGO FERNANDO

CEDULA

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL
GERENTE GENERAL

CARGO QUE DESEMPENA

FECHA DE INSCRIPCION DEL
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRC

MERCANTHL

CiUDADELA
CALLE

INTERSECCION/MANZANA

BLOQUE

NUMERO DE QFICINA

CAMINO

CORRED ELECTRONICO

LA CASCADA

LA CASCADA

15/01/08 12:00 AM

marceb08@hotmail.com

No. DE IDENTIFICACION

NACIONALIDAD
PROVINCIA
CANTON
PARRCQUIA

BARRIC
NUMERO
CONJUNTO
EDIFICIO/C.C.
KM

ECUADOR

GALAPAGOS
SANTA CRUZ

0801679150

PUERTO AYORA

SN

REFERENCIA UBICACION SN

TELEFONO
CELULAR

052524197
098501046

g

s

L

SUPERINTENDENCIA )
DE COMPANIAS |

21 JUN. 2013

DPERADOR 2

@QUITO

|
|
i
i
|

Declaro bajo juramento la veracidad de la informacién proporcionada en este formulano y Autotizo a fa Superintendencia de Companifas a efectuar ias
averiguaciones pertinentes para comprobar la autenticidad de esta informacién y; acepta que en caso de que el contenido presente no oo‘rresponda ala
verdad, esta Institucion aplique las sanciones de ley. )
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%f SUPERINTENDENCIA FECHA DE EMISION 20/06/2013 CcODIGO 0000082601
e e COMPARIAS

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

TIPO DE PERSONA PERSOMNA NATURAL

APELLIDOS Y NOMBRES REA TROYA ANA XIMENA )

TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA No. DE IDENTIFICACION 2000048351

TIPO DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL NACIONALIDAD ECUADOR

CARGO QUE DESEMPENA PRESIDENTE PROVINCIA GALAPAGOS

FECHA DE INSCRIPCION DEL 15101/08 12:00 AM CANTON SANTA CRUZ

NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA PUERTO AYORA

MERCANTIL

CIUDADELA BARRIO

CALLE LA CASCADA NUMERD SN

INTERSECCION/MANZANA LA CASCADA CONJUNTO

BLOQUE EDIFICIO/C.C.

NUMERO DE OFICINA KM

CAMINO REFERENCIA UBICACION SN

CORREOQ ELECTRONICO marceb09@hotmail.com TELEFONO 052524197
CELULAR 099501046

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPARNIA

ES PROVEEDORA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO S! NO

OFRECE VENTAS CON CREDITO DIRECTC A SUS CLIENTES Y COBRA INTERESES sl NO

OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS NO

Si
Fhousso o

FIRM@EL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: MORENC MORA HUGC FERNANDO
fdentificacion 0801679150

FECHA DE PRESENTACION FISICA

NOTA El presente formutario no se aceptara con enmendaduras o tachones

Fecha méxima de presentacion: 16/11/2012

En caso de no presentarse en la fecha indicada, debera realizar nuevamente el procedimiento.

AP-03.3.1.3-F2 Actualizacion de Datos Representante
Pégina 2de 3




