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COMPANLAS 2011 39874.2011.1

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

J

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION Y LOCAIIZACION DE LA EMPRESA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
o sl A A e e[ ol o[ o il ol ol o T 1]
DISTRIBUIDORA DIPASTOR CIlA. LTDA.
PROVINCIA: : CANTON: CIUDAD: PARROQUIA:
EL ORC PINAS PINAS PINAS
CALLE: NUMERO: PISO/OFICINA
AV. ANGEL SALVADOR OCHOA
INTERSECCION: TELEFONO 1 ol 71 21 9| 7| 6] 4| &6} 7
A 200 MTS. DEL COLEGIO 8 DE NOVIEMBRE TELEFONO 2
FAX
EDIFICIO o C. COMERCIAL: CORREC ELECTRONICO:
mapastorc@hotmail.com

ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL: COD. ACT. (CIIU 4)

VENTA AL POR MAYOR DE BEBIDAS ALCOLICAS G4610.17
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comm\h
Tesonn: 24 ABR 20N

I
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DECLARACION: El administrador de la compatifn, declara que 8¢ responsabiliza por la veracid ml&mdl efi.61 prasente

formulario en cumplimiento a Jo dispuesto en el articulo 20 y 23 do la Ley de Compadins, n QUE ESTABLECE LA
INFORMACION ¥ DOCUMENTOS QUE EsrLu OBLIGADAS A REMITIR A LA swnmmnnmncm DE COHPAMAS LAS SOCIEDADES Bumn'x'

8U CONTROL Y VIGILANCIA®, A
’.ﬂ I (75
o/

NOTA: 1.- El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachenes
2.- Se debera imprimir dos ¢jemplares del presente formulario
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FECHA DE PRESENTACION: ARO | MES | Dia REPRESENTANTE LEGAL
1 21 0 4, 2 6 Nombre: SR. li\dl EL PASTOR C.
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|




