
  

  

  

AÑO 
    "208 | N+ [500237874 

  

        
  

A.- DATOS GENERALES: IDENTIFICACIÓN Y LOCALIZACIÓN DE LA EMPRESA 
  

01 RAZÓN O DENOMINACIÓN SOCIAL fozjaue | 11 39])|+151614] 4 1q/0l0] 4 03] exreoiente q] b| 217) 2 | 1 
ViVA Tours c/A. LiIDA 
  

          
  

    
                    

  

    
  

    
  

          

04 | PROVINCIA CANTÓN CIUDAD PARROQUIA 

MAWABI 08| Mania 08 Manta 07 MANTA, 
08 | CALLE NÚMERO TELÉFONO: | 015 é6l2l4 le ieals 

106 09 10 FAX: 
tU | INTERSECCIÓN EDIFICIO G. COMERCIAL. PISO, DEPTO., OFICINA 

Avata 12 13 
14 | ACTIVIDAD ECONÓMICA PRINCIPAL CÓD. ACTIV. EMAIL 

ACÍVIDADES DE AGENCIA DE ViAJE | | [ | | elamphytacohotiail-com 
17 [REPRESENTANTE LEGAL CÉDULA “| canGo f- 

AMPARO CAplERA CHAVEZ | J]3]4[ 016191519 [7/6/19 cerente     

PERSONAL OCUPADO AUDITOR EXTERNO R.N.A.E. 
    oÍmEcCciÓN | | ADMINISTRACIÓN [ 2,  [PRoDuccióN| _[omos[ 21           

    1/ : Codificación de la Inversión Extranjera t jera Directa 2: 1 ión Si h 3: 

2/ : Sttiene más accionistas favor anexar las hojas necesarias bajo este formato 

APELLIDOS Y NOMBRES COMPLETOS NACIONALIDAD 

AN 

cóp. ACCIONES O APORTACIONES 

VALOR TOTAL 
CÉDULA, RUC O PASAPORTE 

20547 
47 
2.4 

  
  ión Neutra 4: 1 ión de   

  

AÑO MES DÍA 
  

      FECHA DE PRESENTACIÓN 1 A Y ] |   
q a cl. 

  

ORIGINAL: SUPERINTENDENCIA DE CONPAÑÍAS 
POLIGRÁFICA C.A. - Resolución: 0231 - 27 / 03 / 02 

TOTAL 

NOTA: EL PR FORMULARIO NO SE ACEPTARÁ CON ENMENDADURAS O TACHONES 

  

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL


