REPUBLICA DEL. ECUADOR

SurERINTENDENCIA
DE COMPARNIAS

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

COMPARIA ECUATORIANA  SUPER PUNTOS S.A.(SPSA)

NOMBRE: ... vttitieestemeseeriner rereerere s s arannmes 148445 £t aRe imddbnbee e nernens srmrae a7 amannenads §4keesaananenrs feevanenn sanssnnssusernennrsrs rras

NUMERO DE EXPEDIENTE: .......... 1 49824 ...................................................................................................
JOHNY CZARNINSKI BAIER, PRESIDENTE EJECUTIVO

NOMBRE Y CARGO DEL REPRESENTANTE LEGAL! wvcvoviiee et i

COMPARIA EXTRANJERA SOCIA O ACCIONISTA DE LA SOCIEDAD ECUATORIANA
UPPER NEW YORK INVESTMENT COMPANY LLC

NOMBRE: <.t etts et satetatmeseeetessnameammesomeeasss st et s sarettme e edemn s tmmmmnen semtoemanerb skt ememnnentannaameeea e e eavannnane
ESTADOUNIDENSE
NACIONALIDAD DE LA COMPANIA EXTRANJERAL ...oivivecittcirtsstseeenseseesesssssins sesteseeemmeeesseeaesesanen
WILMINGTON, DELAWARE, ESTADOS UNIDOS DE AMERICA

o 11 N P

NOTA 1.- A este formulario se debe acompafiar una certificacin extendida por la attoridad competente det pals de erigen o
Cénsul del Ecuador en la que-se acredite que la sociedad en cuestién se encuentra legalmetne existente en dicho

pals.

APODERADO LOCAL DE LA COMPANIA EXTRANJERA SOCIA O ACCIONISTA DE LA COMPARIA ECUATORIANA

JOHNY JACOBO CZARNINSKI BAIER
NOMBRES Y APELLIDOS COMPLETOS! ......ocoiviiimaisinsissretsti ccmetesensncneseessrsmssanisutosssnssmtemmscasnsesescsacns

ECUATORIANA
NACIONALIDAD: «...eeeeeicacensesesite e ess s sss s sbens s sen s sensens OO

) 0900087206
NUMERO DE IDENTIFICACION PERSONAL: .....c..ooiiiie e crvecnrcniir st s smtat s sss s e ss s nn e s momecmenes

DOMIGILIO: e URDESA, AV. CIRCUNVALAGION NORTENo. 234



REPUBLICA DEL ECUADOR

_ DE COMPATNIAS

b v B nes

s DATOS DE LOS SOCIOS O ACCIONISTAS DE LA COMPARIA EXTRANJERA:

No. RAZON SOCIAL NACIONALIDAD DOMICILIO
1. UPPER KEYS INVESTMENT COMPANY ESTADOUNIDENSE WILMINGTON, DELAWARE
2,

3.
4.
5.
6.
7.
8.
9.
10.
1.
12,

R © FUNCIONARIO DE LA SCCIEDAD

EXTRANJERA O APODERADO LOCAL

NOTA 2.- Si este formulario hubiere sido otorgado en el exterior, debera estar autenticado por Cénsul ecuatoriano ¢

apostillado.

FECHA DE PRESENTACION:

ARO MES DiA

EL PRESENTE FORMULARIO NO SE ACEPTARA CON TACHONES O ENMENDADURAS




