
  

REPUBLICA DEL ECUADOR 
SUPERINTENDENCIA DE 

: COMPAÑÍAS 
FORMULARIO DE ACTUALIZACIÓN DE DATOS 

    

AÑO 2011 N> 
          

  

      
A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACIÓN Y LOCALIZACIÓN DE LA EMPRESA 

RAZÓN O DENOMINACIÓN SOCIAL RUC EXPEDIENTE 

BODY CARE SPA t GYM 5.A, ol 1| 9[ o] al 6] 1] 7! s] sl o] o] 1f a] of a] al al sí ] 

  

  

  
  

        
  

  

  

                  
  

  
    
PROVINCIA: CANTÓN: CIUDAD: PARROQUIA: 

AZUAY CUENCA CUENCA TURI 

CALLE: NUMERO: PISO /OFICINA 

CIRCUNVALACIÓN SUR ESQUINA 

INTERSECCIÓN: TELÉFONO 1 ol 7| 2] al s| si sis] 2 

SUBIDA A TURI [TELÉFONO 2 ol 7| 2] a] sj 6 oj 2] 8 

+ [FAX ol 7| 2[ «| si sí sl sj 2 

EDIFICIO o C. COMERCIAL: “— |CORREO ELECTRÓNICO: 

gerenciaGbodycaresg.com | 
ACTIVIDAD ECONÓMICA PRINCIPAL: COD. ACT. (CITU 4) 
EXPLOTACION DE INSTALACIONES PARA ACTIVIDADES DEPORTIVAS BAJO TECHO O AL AIRE] 
LIBRE (ABIERTAS, CARRADAS O TECHADAS, CON ASIENTOS O SIN ELLOS PARA| R9311,01 
ESPÉECTA RESi; CAMPOS Y ESTA a FUTBOL)            

NOTA: 1.- El presente formulario no se aceptará con enmendaduras o tachones 

2.- Se deberá imprimir dos ejemplares del presente formulario 

  

     
DECLARACION: El adtninistrador de la compañía, declara que se responsabíliza por la weracidad de ta información p: la en el presente 

formulario en cumplimiento a lo dispuesto en el artículo 20 y 23 de la Loy de Compañías, normada en “REG QUE ESTABLECE LA 

INFORMACIÓN Y DOCUMENTOS QUE ESTÁN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMP. SOCIEDADES SUJETAS A 

BU CONTROL Y VIGILANCIA”. 

  

  FECHA DB PRESENTACION: [AÑO | MES | DÍA EA DL REPREJENTANTE LEGAL 
1.20 4 o 9 Nombre, SESAS Laza e. VARAS 

Identificación: o Ú O2 MECO. 3           

   


