REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE
ARoO Ne
COMPAN{AS 2010 97963.2010.1
FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS
A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION Y LOCALIZACION DE LA EMPRESA
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
ol of of 2| 7] of 4] of 2[ o] of of 1| [ o] 7| of 6l 3] |
BELOW ZERO B.A. BELL?B’A /
PROVINCIA: / CANTON: / CIUDAD: PARROQUIA:
GUAYAS GUAYAQUIL GUAYAQUIL ROCAFUERTE

CALLE: NUMERO: PISO/OFICINA

ILLINWORTH 118 P.BAJA
INTERSECCION: TELEFONO 1 ol 4| 2| 3| 2| 7| o] 4| ©

MALECON - PICHINCHA TELEFONO 2
FAX

EDIFICIO o C. COMERCIAL: CORREO ELECTRONICO:
ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL: COD. ACT. (CIIU 4]
ACTIVIDADES REALIZADAS EN HELADERIAS C1050,05

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

DECLARACION: El administrador de In compailia, declura que se resp bilisa por la veracidad de 1a inform
formulario en cumplimlento = lo dispuesto en el articulo 20 y 23 do In Loy do Compadhias, normada ¢n “H
INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA BUPERINTENDENCIA DE COMPAN
8U CONTROL Y VIOILANCIA".

FECHA DE PRESENTACION: | ANO_| MES | DIA

Nombre:

Identificacion:




