REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE AR .
(4] N
COMPAINiAS 2010 100746,2010,1
FORMULARIO DE NOMINA DE SOCIOS O
ACCIONISTAS
A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION DE LA EMPRESA
RAZON O DENOMINACION SQCIAL RUC EXPEDIENTE
CLINICA OZAETTA.S.A, of of of 2l 1l 3[ 2l 6] 6] 3[ o of 1] 1] o of 7] o] 6] |
CAPITAL SUSCRITO CAPITAL AUTQRIZADO ACCION/PARTICIPACION (USD)
800 1600 1
B: NOMINA DE S0CIQOS O ACCIONISTAS
Acclones o Aportaciones
Cédula/RUC/Pasaporte Apellidos y Nombres Completes Nacionalidad VALOR TOTAL
901441030 OZAETTA CABRERA RITA ELIZABETH ECUATORIANA 400
903947158 OZAETTA CABRERA ROSA ESTHER ECUATORIANA 400
1
TOTAL 800

KOTA: 1.- El presente formulario no se aceptaré con enmendaduras o tachones
2.- Se deberd imprimir dos ejemplares del presente formulario

DECLARACION: Bl administrador de In compadiia, declars que se responsabiliza por la idad de la inf 160, proporelonada en el presents
formulario en oumplimiente & lo dispucsto on &) articule 20 y 23 de Ia Loy de Compadiss, normada en “"REGLAMENTO QUE ESTABLECE LA
INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIK A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPANIAS, LAS SOCIEDADES SUJETAS A

§U CONTROL Y VICHLANCIA".

KT

ARG 3AES[3 DA FIRM) DEL REPRESENTANTE LEGAL
FECHA DE PRESENTACION: |t oLt
i a A o Nombre RITA OZAETTA C.
g (TTads 5. " tentificaclor 090 1 4 4 1 0 3 0
A A
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