REPUBLICA DEL ECUADOR

SUPERINTENDENCIA DE COMPARIAS| Ao 2010 N 134780.2010.1

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

A: DATO8 GENERALES: IDENTIFICACION Y LOCALIZACION DE [.A EMPRESA

RAZON © DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
GALAPAGOS BLUE TRAVEL GABLUETRA S.A. of of of 2[ 6] 3] 1] 2] 8] 7] of o] 1| [ 1| 3| 4| 7] g of
PROVINCIA: CANTON: CIUDAD: PARROQUIA:
GALAPAGOS SAN CRISTOBAL PUERTO BAQUERIZO MORENG  |P. BAQ. MORENQ
CALLE: NUMERO: PISO/OFICINA
AV. ALESIO NORTHIA !
INTERSECCION: TELEFOND 1 ol 4| 8l o|l o]l of 0| 1] 1
TELEFONO 2
FAX
EDIFICIC o ¢. COMERCIAL: CORREO ELECTRONICO:
anamariaclmedo@hotmail.com

ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL: COD. ACT. {CITIU 4)

DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD TURISTICA NACIONAL E INTERNACIONAL N7990.04
NOTA: 1.- E] presente formulario no se aceptard con enmendaduras o tachones
2.- Se deberd imprimir dos ejemplares del presente formulario
DECLARACION: El adminjetrador de la pafifa, declars que se resp bilisa por la veracidad de In {nf 60 prop da en ol p formuiario en
cumplimiento a lo dispuesto sn &l articulo 20 y 23 de Ia Ley de Compniiias, nonnada ¢n “REGLAMENTO QUE ESTAB LA INFORMACION Y DOCUMENTOS
QUE ESTAR OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDINCIA DE COMPARIAS, LAS SOCIEDADES SBUJETAS A 3U Y VIGILANCIA™.

o/

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

ARO | MES | DIa e

1 20 0 8 1 5| wNomure:  ANA MARIA OLMEDG MORAN
Identificaciy 0 9 0 5 8 6 3 3 2 0

FECHA DE PRESENTACION:




