REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE Ao - o
COMPAR{AS 2011 SC.NEC.1411182011.1
FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION Y LOCALIZACION DE LA EMPRESA
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
BOALTE S.A. ol o of 2] 7| 3] a] 4| 1] 1] of of 1] 1} 4] 1l il 1f 8] -
-
a /"/ /
PROVINCIA: CANTON: /»"ﬁ CIUDAD: / PARROQUIA:
QUAYAS SAMBORONDON SAMBORONDON TARIFA )
CALLE: o NUMERO: PISO/OFICINA
BULJO HISTORICO MZ. D 12 yd
INTERSECCION: TELEFONO 1 2( of 8] 8] of 4] 4] -
TELEFONO 2 2| ol 8] 8] of 8] 7
DIAGONAL A CIUDAD CELESTE FAX 2| o| 8| 8| 8| o
EDIFICIO o C. COMERCIALL CORREOQ ELECTRONICO: !
rjacome@boalte.com
ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL: COD., ACT. (CIIU 4j
' U000 -
CONSTRUCCION

NOTA: 1.- El presente formularic no se aceptark con enmendaduras o tachones
2.~ 8e debera imprimir dos ejemplares del presente formulario

DECLARACION: El wdministrador de la compsiis, declara que se responsabiliss por la veracidad de la informagi$x chorclofhd ol presents
formulario s cumplimisnto a Jo disp on ol articulo 20 y 23 de 1a Ley de Compsdilas, normede en *H BLE
INFORMACION ¥ DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAG A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE CO R
CONTROL Y VIGILANCIA™,

FECHA DE PRESENTACION: ARO MES ) Dia IRMA DE(REPRASE}
2012 10 19 Nombre: LIVAR WALTER A D2
dentiicactdr 1 2 0 3 4 9 4 7 3 5
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