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1ON Y LOCALIZACION DE LA EMPRESA

RAZON O DENOMINACIGN SOCIAL HECIE 4]1 [ O[O[7 Jos]exreoente T1T7 J 2[6[8 [ 5] |
REVIVAL S.A. CENTRO DE REHAEILITA LAR
PROVINCIA | PARROQUIA
GUAYAQUIL T I
| cALLE TeLEFono: | 2] T [0 [ 7]0[2 [ 2
AV.JUAN TANCA MARENGO 0 FAX: 2[T]5 010
NTERSECCION EDIFICIO C. COMERCIAL PISO, DEPTO., OFICINA
| AV. JOAQUIN ORRANTIA EQUILIBRIUM
| ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL
CENTRO DE REHABILITACION NEUROMUSCULAR
REPRESENTANTE LEGAL CARGO
DUNN SUAREZ ROBERTO ARTURO PRESTDENTE
PERSONAL OCUPADO AUDITOR EXTERNO RNAE.
B.- NOMINA DE SOCIOS O ACCIONISTAS 2/.
cop. ACCIONES O APORTACIONES
APELLIDOS Y NOMBRES COMPLETOS NACIONALIDAD CEDULA, RUC O PASAPORTE
INV 1/. VALOR TOTAL
CAMELFORD OVERSEAS PANAMA US$ 400.00
CANDICE HOLDING PANAMA 400.00
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1/ : Codificacion de la Inversién Extranjera 1: Inversién Extranjera Directa  2: Inversion Subregional 3: Inversién Neutra 4: Inversién de extranjeros calificada como Nacional TOTAL US$ 800 hd 00
2/ : Si tiene més accionistas favor anexar las hojas necesarias bajo este formato .. . L
NOTA: EL PRESENTE FORMULARIO NO Sk AGEPTARA GON ENMENDADURAS O TACHONES
ANO MES | Dia S
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FECHA DE PRESENTACION | I | I [ ’ )

ORIGINAL: SUPERINTENDENCIA DE CONPANIAS
POLIGRAFICA C.A. - Resolucién: 0231 -27 /03 /02




