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A.- DATOS GENERALES: IDENTIFI LA EMPRESA
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Guayas
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Menuel de J.Real M- 11 callejon 204 NE
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257 ACTIVIDAD ECONOMICA PRINGIPAL
] Venta Productos Farmacedficos y Medicinale

i) REPRESENTANTE LEGAL s
¥ Jack kwel Anarade Narvaéz
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B.- NOMINA DE SOCIOS O ACCIONISTAS 2/.

APELLIDOS Y NOMBRES COMPLETOS

endivar Brazo Jorge hnrique

endivar Lead Lisette Patricia

Fredl’, el

ACCIONES O APORTACIONES
VALOR TOTAL

$ 400,00
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1/ : Codificacion de la Inversion Extranjera 1: Inversion Extranjera Directa 2: Inversién Subregional 3: Inversion Neutra 4. inversion de extranjeros calficada como Nacional TOTAL s 500 OO
2/ : Si tiene mas accionistas favor anexar las hojas necesarias bajo este formato

NOTA: EL PRESENTE FORMULARIO NO Sk ACEPTARA CON ENMENDADURAS O TACHONES
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ORIGINAL: SUPERINTENDENCIA DE COMPANIAS J ﬂ\ A ESENTANTE LEGAL
POLIGR&FICA C.A. - Resolucidn: 0231 - 27 /03 / 02
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