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REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE COMPANIAS

FORMULARIO DE NOMINA DE SOCIOS O ACCIONISTAS

2010

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION DE LA EMPRESA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC

EXPEDIENTE

COMPAN{A DE MEDICINA PREPAGADA INMEDICAL MEDICINA INTERNACIONAL S.A.
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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 compaiiia,
lo dispuesto en el articulo 20 y 23 de la Ley de Compaiiias, normada en

REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPARIAS, LAS SOCIEDADES SUJETAS A SU CONTROL Y VIGILANCIA”™.

CAPITAL SUSCRITO CAPITAL AUTORIZADO ACCION/PARTICIPACION (USD)
410.320,0000 420.640,0000 1,00
B: NOMINA DE SOCIOS O ACCIONISTAS
Cédula/RUC /Pasaporte Apellidos y Nombres Completos Nacionalidad ACCiOS;iS,? %}iioms
1705973608 BECERRA CRUZ ARMANDO XAVIER ECUADOR 20.516,0000
1712705423 BECERRA CRUZ CHRISTIAN PATRICIO ECUADOR 20.516,0000
1707314215 CHAVEZ GUERRERO JAIME ALEJANDRO ECUADOR 108.571,0000
1709065773 PENAFIEL REVELO WILSON EDUARDO ECUADOR 108.554,0000
CC79140638 SALAZAR GOMEZ LUIS GUSTAVO COLOMBIA 82.064,0000
1702589936 VERA MENESES CARLOS ROMEO ECUADOR 70.099,0000
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— TOTAL 410.320,0001

declara que se responsabiliza por la veracidad de la informacién proporcionada ey el presente formularfo en cumplimiento

“REGLAMENTO QUE ESTABLECE LA INFORMACION Y \DOCUMENTOS QUE/ESTAN OBLIGADAS

ANO MES

DIA

FECHA DE PRESENTACION:

2011 4

12

FIRMA DEL REPR )1N'1‘A TJ: LEGAL

Nombre: WILSON PENA
Identificacior 1 7 O




