REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE N ,
COMPARIAS Afo 17030 *l 82523, 2080. A | 71

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION Y LOCALIZACION DE LA EMPRESA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
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Llobal Tnderactiona 5.8. Alebinter

PROVINCIA: CANTON: CIUDAD: PARROQUIA:

Luanan Auasaquil buanac.ul Nax qui

CALLE:™ - 3 = 1 |nuMmERO: FISO/OFICINA

Tecoma, Oeste e TR

INTERSECCION: tecerono 1l |OY 2] 2IB 1 1A [S]D

TELEFONQ 2

Palle § FAX olulelzlely I3

EDIFICIO o C. COMERCIAL: CORREO ELECTRONICO:

Med: covp oo [ easvedt. net e

ACTIVIDAD ECONC}M[CA PRINCIPAL: CO'D. ACT. (CIIU 4)

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

DECLARACION: El admini dor de la pafia, declars que s¢ responsabiliss por la veracidad de la informacién proporcionada en ol p
formularic en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 20 y 23 de Ia Ley de Compadias, aormada ea “REGLAMENTO QUE Z8TABLECE LA
INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPARIAS, LAS SOCIEDADES SUJETAS A
SU CONTROL Y VIGILANCIA”,
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ANO | MES | DIA FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL
FECHA DE PRESENTACION: -
Nomre: Mageceda Nexamdra. Trve Cedono
Identificacion:
ANeRe 5635
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