
  

s 

> - REPÚBLICA DEL ECUADOR 

MD) SUPERINTENDENCIA 
DE COMPAÑÍAS 

  

NÓMINA DE SOCIOS O ACCIONISTAS DE UNA COMPAÑÍA EXTRANJERA QUE A SU 
VEZ ES SOCIA O ACCIONISTA DE COMPAÑÍA ECUATORIANA 

  

1. COMPAÑÍA ECUATORIANA 

NOMBRE: PAYPOWER S.A. 
NUMERO DE EXPEDIENTE: 124040 

: NOMBRE Y.,CARGO DEL REPRESENTANTE LEGAL: ING. MARÍA OLGA CHALELA SAENZ DE 
, VALLARINO-GERENTE GENERAL 

2 COMPAÑÍA EXTRANJERA SOCIA O ACCIONISTA DE LA SOCIEDAD ECUATORIANA 

NOMBRE: EVERGLADES HOUSING DEVELOPMENT LLC. 
NACIONALIDAD DE LA COMPAÑÍA EXTRANJERA: ESTADOUNIDENSE 
DOMICILIO: 2731 Executive Park Drive, Suite 4; Weston, Florida 33331 

. NOTA 1.- A este formulario se debe acompañar una certificación extendida por. la autoridad competente del país de origen o Cónsul del 
Ecuador en la que se acredite que la sociedad en cuestión se encuentra legalmente existente en dicho país, 

o, 

: 3. APODERADO LOCAL DE LA COMPAÑÍA EXTRANJERA SOCIA O ACCIONISTA DE LA COMPAÑÍA 
ECUATORIANA .' . a : 

NOMBRES Y APELLIDOS COMPLETOS: LILIA ALEXANDRA SALAZAR CHIRIBOGA 
NACIONALIDAD: ECUATORIANA 
NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN PERSONAL: C.C. $ 0905928057 
DOMICILIO: Urbanización Terra Nostra, Mz. 1373, Villa 15, Etapa Gerona 
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4. PAY EXTRANJERA 

e Ñ Calle 50 y Calle Juan Ramón 
J a Poll, Edificio Private Asset PICART CORPORATION Panameña Imangement, Piso 3, Panamá 

en P. H. Plaza 2000 

» | COFINTRECOS.A. Panameña Building, Calle 50, piso 
16, Panamá. 

Recinto La Entrada, Cantón y 

3 | ISIDRO AGUADO GARCIA Casado Española Provincia de Santa Elena 
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FIRMA DEL,REPRE: raniÉ LHGAL, SECRETARI 
ADMINIATRADOR O INARIO DE LA SO! AD 
EXT JERA O APODERADO LOCAL 

Nota 2.- Si este formulario hubiere sido otorgado en el exterior, deberá estar autenticado por Cófisul ecuatoriano o apostillado 

FECHA DE PRESENTACIÓN 2015 01 

AÑO DIA 

EL PRESENTE FORMULARIO NO SE ACEPTARÁ CON ENMENDADURAS O TACHONES 

 


