
DE UNA COMPAÑIA EXTRANJERA QUE A SU VEZ 
ES SOCIA O ACCIONISTA DE COMPAÑIA ECUATORIANA 
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l. — COMPAÑIA ECUATORIANA 

NOMBRE: INVERSIONES RICASA S.A. cocino eco     NUMERO DE EXPEDIENTE: 19465 .ooococcocncoccconononocoorcononcn non anna ccnonnnoannnanin oo A NE .. 
ER EIUAICIASA 

NOMBRE Y CARGO DEL REPRESENTANTE LEGAL:VICTOR RICARDO GARZOZ1 BUCARAM- GERENTE GENERAL. 

2. COMPAÑIA EXTRANJERA SOCIA O ACCIONISTA DE LA SOCIEDAD ECUATORIANA 

NOMBRE: VIGASA S.A.ooocoocococccoconnonionnnonononanon non conan cnn nnnannnrnnnrorninar no nninnnenannnenmnnan nro mnennrnns Dona canacunnicnn 

NACIONALIDAD DE LA COMPAÑIA EXTRANJERA: PANAMEÑA. co oooccccococococnnoncnronninnennnoncinenenninncennenore nn sones 

DOMICILIO: PANAMA oococcoccocononncnncconnncnnr cnn rene RR RR ren n Ine anna narran ronarennios 

NOTA 1.- A este formulario se debe acompañar una certificación extendida por la autoridad competente del país de origen o 
Cónsul del Ecuador en la que se acredite que la sociedad en cuestión se encuentra legalmente existente en dicho país. 

3. APODERADO LOCAL DE LA COMPAÑIA EXTRANJERA SOCIA O ACCIONISTA DE LA COMPAÑIA 
ECUATORIANA. 

NOMBRES Y APELLIDOS COMPLETOS: MARIE FRANCIS GARZOZI KHAIRALLA Hoooooncocacconoconanononananenonnonncanaoones 

NACIONALIDAD: ECUATORIANA .0ooooccocononanconcnnonorn anno Rana an rare narnia 

NUMERO DE IDENTIFICACIÓN PERSONAL: 0911234532.....0.ooocooooooconcocnconcononan oo nono nonnoneneno seen ronnrrnanoonncinnros 

DOMICILIO: GUAY AQUl coco nooo ncnnnononononconno nono nrrrr ener rn nr rn eno ne nta recen ross 
4. DATOS DE LOS SOCIOS O ACCIONISTAS DE LA COMPANIA EXTRANJERA: 
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NOTARIO: TRÍGESI   

NOTA 2.- Si este formulario hgbieré sido otorgado en el exterior, deberá estar autenticado por Cónsul ecuatoriano o apostillado. 

Y 
A 

FECHA DE PRESENTACION: — 
AÑO MES — DIA 

EL PRESENTE FORMULARIO NO SE ACEPTARA CON ENMENDADURAS O TACHONES.


