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NOMINA DE SOCIOS O ACCIONISTAS DE UNA COMPANIA EXTRANJERA QUE A SU VEZ ES SOCIA
ACCIONISTA DE UNA COMPANIA ECUATORIANA

1. COMPANIA ECUATORIANA

NOMBRE: GAMMA KNIFE CENTER ECUADOR S.A.
NUMERO DE EXPEDIENTE: 134537

NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL: PAMELA MATA PATINO
CARGO DEL REPRESENTANTE LEGAL: GERENTE GENERAL

2. COMPANIA EXTRANJERA SOCIA O ACCIONISTA DE LA SOCIEDAD ECUATORIANA
NOMBRE: SCANDINAVIAN CARE INVESTMENTS AB

NACIONALIDAD DE LA COMPAN{A EXTRANJERA: SUECA
DOMICILIO: SUECIA

NOTAL.- A este formulario se debe acompatiar una certificacién extendida por la autoridad competente del pais de origen o Consul del Ecuador en Ia
que se acredite que la sociedad en cuestion se encuentra legalmente existente en el pafs.

3. APODERADO LOCAL DE LA COMPANIA EXTRANJERA SOCIA O ACCIONISTA DE LA COMPANIA
ECUATORIANA

NOMBRES Y APELLIDOS COMPLETOS: DRA. PATRICIA MARTINEZ NEIRA

NACIONALIDAD: ECUATORIANA '

NUMERO DE IDENTIFICACION PERSONAL: C.C. 0907136881

DOMICILIO: GUAYAQUIL

4. DATOS DE LOS SOCIOS, ACCIONISTAS O MIEMBROS DE LA COMPANIA EXTRANJERA:

No. Nombre y Apellidos completos .- Estado Civil Nzi(:ionalidad Domicilio © * '
1 SCANDINAVIAN CARE AB 4 SUECA SUECIA

f})mm /MM ’\>

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL, SECRETARIO,
ADMINISTRADOR O FUNCIONARIO DE LA SOCIEDAD
EXTRANJERA O AFODERADO LOCAL

Nota2: Si este formulario hubiese sido otorgado en el exterior, deberd estar autenticado por Cénsul Ecuatoriano ¢ apostillado

FECHA DE PRESENTACION: ARG MES Dia



