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FORMULARIO DE NOMINA DE SOCIOS O ACCIONISTAS

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION DE LA EMPRESA
RAZON SOCIAL O DENOMINACION RUC EXPEDIENTE
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DERMAMED CIA. LTDA.

No. ACCIONES/ VALOR POR ACCION/
CAPITAL SUSCRITO CAPITAL AUTORIZADO PARTICIPACIONES PARTIGIPAGION
1000 1000 1

B: NOMINA DE SOCIOS O ACCIONISTAS

Acciones o Aportaciones

Cédula/RUC/Pasaporte Apellidos y Nombres Completos Nacionalidad VALOR TOTAL (USD)
1703844355 BALLESTEROS SANTAMARIA NESTOR XAVIER ECUATORIANA 300
1702678184 CRUZ ESPINOZA FRANCISCO ANTONIO ECUATORIANA 300
500495825 HERNANDEZ PROANO EDWIN ANTONIO ECUATORIANA 100
1707294417 VIZCAINO GRIJALVA MARIA DEL. CARMEN ECUATORIANA 300

TOTAL 1000

NOTA: 1.- El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones.
2.- Se debera imprimir dos ejemplares del presente formulario.

DECLARACION: Et administrador de 1a compafifa, declara que se responsabiliza por la veracidad de la informacién proporcionada en
el presente formulario en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 20 y 23 de la Ley de Compaiifas, normada en el “REGLAMENTO
QUE ESTABLECE LA INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE
COMPANIAS, LAS SOCIEDADES SUJETAS A SU CONTROL Y VIGILANCIA”.

Fecha de presentacion fisica:
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N FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre: ING. EDWIN HERNANDEZ
No. de : 500495825
o de

Identificacion
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