REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE Ao N ’
coOMPARIAS 2010 » i”ﬂ:m %%Q-Zuu\
FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE
naTos
A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION Y LOCALIZACION DE LA EMPRESA
RAZON © DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
VIAJES CHASQUI NAN CIA. LTDA. 1T ﬂ 9[ 1[ 7[ s[ a[ o[ o[ a[ o[ o[ 1 s] ;To[ 1[ 2[ ! ]
PROVINCIA: CANTOR: CIUDAD: PARROQUIA:
PICHINCHA QUITD QUITO SANTA PRISCA
CALLE: NUMERO! PISO/ OFICINA
18 DE SEPTIEMBRE 2023 4TO PISO
INTERSECCION: TELEFONO 1
Pirz TELERCNO 2
FAX
EDIFICIO o C. COMERCIAL: CORREO ELECTRONICO
EDIFICIO ZAMORA nancyjlor. oin e\fc\ﬁ @hctmail.com
ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL: COD. ACT. [CIIU 4)
AGENCIA DE VIAJES N7911.00

NOTA: 1.- El presenteformuleario no se aceptaréd con enmendedures o tachenes
2.- Se debera imp rimir dog ejemp lares del presente formulerio

DECLARACION: El sdministrador de Ia compedia, declara que se respoassbiliza por 1a verscidad de In iaformacifna proporcioasda on el
Preseate forsmulario en ommplimiento a 1o dispmesto ea el articnio 20 y 23 de In Ley de Compadias, sormaia en “REGLAMENTO QUE
ESTABLECE LA INFORMACION Y DOCUNENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPARMAs, LAS
SOCIEDADES SUJETAS A SU CONTROL ¥ VIGILANCIA”.
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