REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE Afio N
~ COMPANiAS 2011
e FORMULARIO DE NOMINA DE SOCIOS O
ACCIONISTAS
A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION DE LA EMPRESA
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
ALEXXIA PHARMA S.A 1] 7] of 2| 3] 2] 4] 2| 5| 4] o] of 1f 1] 4] of 1f 8] 2f T
CAPITAL SUSCRITO CAPITAL AUTORIZADO ACCION/PARTICIPACION (USD)
500,000.00 1
B: NOMINA DE SOCIOS O ACCIONISTAS
Acciones o Aportaciones
Cédula/RUC/Pasaporte Apellidos y Nombres Completos Nacionalidad VALOR TOTAL
3-101-593244 PHARMA PERSPECTIVES S.A Costaricense 250,000.00
602957333 ALEXXIA LLC. USA 225,000.00
1702311265 GALO IVAN VEGA COBO ECUATORIANA 25,000.00
TOTAL 500,000.00

NOTA: 1.- El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones

2.- Se debera imprimir dos ejemplares del presente formulario

DECLARACION: El administrador de la compaidia, decl que se resp biliza por la v idad de la infe ion proporcionada en el p
formulario en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 20 y 23 de la Ley de Compaiiias, normada en “REGLAMENTO QUE ESTABLECE LA
INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPAN SOCIEDADES SUJETAS A SU
CONTROL Y VIGILANCIA”.
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