REPUBLICA DEL ECUADOR

SUPERINTENDENCIA DE AR

COMPARIAS o 2011 | scnec.135361,2011.1

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE
DATOS.

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION Y LOCALIZACION DE LA EMPRESA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
2] of of 1] 7| s} 7| 4| ol 7| of of 1] 1} 3] s| 3] 6] 1} |
AGENCIA NACIONAL DE VIAJES CABOMARTUR S.A.
PROVINCIA: . CANTON: ) CIUDAD: PARROQUIA:
GALAPGOS SANTA CRUZ~ PUERTO AYORA SANTA CRUZ
CALLE: NUMERO: PISO/OFICINA
AVENIDA CHARLES DARWIN S/N H
INTERSECCION: TELEFONG 1 op 5] 2| 54 2] 45 8] 5] 9
COLONO TELEFONO 2

FAX of 5] 21 5] 2] 4] 8] 5] o
EDIFICIO o C. COMERCIAL: CORREO ELECTRONICO:

RGN, PO WITHALL. COM.
ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL: COD. ACT. (CHU 4)

COMERCIAL

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

DECLARACION: El sdministrador de la compadia, declara que se responssbiliza por la veracidad de la infor 18 {fonads en el
presente formularic en cumplimiento a lo dispuesto en sl articulo 20 y 23 de la Ley de Compaiiian, nomndnen‘mullnﬂOQUE
ESTABLECE LA INFORMACION ¥ DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPRRINTENDENCIA DE COMPARIAS, LAS
SOCIEDADES SUJETA2 A 38U CONTROL Y VIGILANCIAY,

Zer pepyo §
'/‘fdmm FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

’ bre: ALBERRTOQ BRAVO CONSTANTE
Hentificacion: 2 0 00 0 8 8 3 9 9

o Olugor (TTHTTTY

FECHA DE PRESENTACION;




