REPUBLICA DEL ECUADOR

SUPERINTENDENCIA DE
COMPAR{AS ARo 2010 * [ SC.NWF.) 60518.101>

e FORMULARIO DE NOMINA DE SOCIOS O
ACCIONISTAS

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION DE LA EMPRESA
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC . EXPEDIENTE
i 7] o] 2 ] A AL sl [ L o[ o[ i [ e[ ol sl L e[ [

MICROFINANZA CALIFCADORA DE RIESGOS S.A. MICRORIESG

CAPITAL SUSCRITO CAPITAL AUTORIZADO ACCION/PARTICIPACION (USD}
40.000 o 1

B: NOMINA DE SOCIOS O ACCIONISTAS

Acciones o Aportaciones

Cédula/RUC/Pasaporte Apellidos y Nombres Completos Nacionalidad VALOR TOTAL
05241210961 MICRQFINANZA RATING SRL italiana 39600
172319469-0 VITA MASSIMO italiana 400

IOMPANTIAS

18 NAYD 2018

OPERADOR 30
QUTO

o —

TOTAL 40000
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 1a paiiia, decl que se responsabiliza por la cidad de la infe i6n proporci da en el p t

formulario en cumplimiento s lo dispuesto en el articulo 20 y 23 de la Ley de Compaiiiss, normada en “REGLAMENTO QUE ESTABLECE LA
INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPARIAS, LAS SOCIE SUJETAS A

8U CONTROL Y VIGILANCIA”.

ANO | MES | DIA

FECHA DE PRESENTACION:
¢ ES Nombre: DALILA CALLE RODRIGUE

1 1] 0 5/ 1 8} Identificacion: 1 7 1 1 4 9 4 5 ¢- 9




