REPUBLICA DEL ECUADOR
* SUPERINTENDENCIA DE
3: COMPARIAS Ao | 2m T{Hs04S 2011 .
o FORMULARIO DE NOMINA DE 80CIOS O
ACCIONISTAS
A: DATOS GENERALES: iDENTIFICACION DE LA EMPRESA
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
of o[ of 2] 3[ 4 4] 3] o s of of 1| [ 1f 1] 8] of 4] 8]
MASTERMEDICA S. A. /
CAPITAL SUSCRITO o CAPITAL AUTORIZADO ACCION/PARTICIPACION (USD)
$ 800,00 ) $ 1.600,00
B: NOMINA DE SOCIOS O ACCIONISTAS : i/
Acciones o A jones
Cédula/RUC/Pasaporte/ | Apellidos y Nombrey/ Completos Nacionalidad VALOR
0914878400 ' LLO ESTRELLA TELMCYEDUARDO ECUADOR 720,
0912807658 TIRADO CARRILLO MONICA ECUADOR 80,00
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TO I ‘oé @
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NOTA: 1.- El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones % 2 ’/o
2.- Se debera imprimir dos ejempiares del presente forrmulario \ nU ” "_ -

DECLARACION: Kl administrador ds 1a compafila, declara que o responsabiiiza por Ia verncided de in informacién proporcionads en s} presente
formulario sn cumplimiento n lo dispuestc sn el articulo 30 y 23 de ln Ley d¢ Compafifns, normada sn “REGLAMENTO QUE ESTABLRCE LA
INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAR A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA PE COMPARIAS SOCIZEDADES SUJKETAS A
BU CONTROL ¥ VIGILANCIA™.
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ARG | MES | DIA FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL
FECHA DE PRESENTACION:
Nombre: JOHNNY GARCIA CEDERO
12| o4 30 Kentificacion: @ 9 1 1 3 & 1 2 8 1




