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

1. COMPANIA ECUATORIANA

--------------------------------------------------------------------------------------------

NUMERO DE EXPEDIENTE: ZA1R00........cucveresnrrcrecscesnermaresasoeneraperssns
NOMBRE Y CARGO DEL REPRESENTANTE LEGAL J)j6.MARD. NUREZ. MERD..

(GERENIE GENERAL).

2. COMPANIA EXTRANJERA SOCIA O ACCIONISTA DE LA SOCIEDAD
ECUATORIANA

NOMBRE:.....LEMURY CORPORATION. .........coooovrrerertirnenreeeeeirensnees
NACIONALIDAD DE LA COMPAN{A EXTRANJERA:....PANAMERNA...............

LUGAR Y DEPENDENCIA ANTE LA CUAL OBTUVO SU REGISTRG COMO
COMPARIA...........c........ Meatrarreetarers essenren et seesaeesessne e st ense e saragasarasesn

REPUBLICA DE PANAMA NOTARIA PUBLICA DECIMA DEL CIRCUITO
DE PANAMA..........iminimrennmnionn

DIRECCION PRECISA DEL LUGAR Y PAfS EN DONDE TIENE EL ASIENTO
PRINCIPAL DE SUS NEGOCIOS:

PANAMA, REPUBLICA DE PANAMA.. CerraR b e e s anba -
NUMERO DE IDENTIFICACION FISCAL:...209329........ccccereussuvrssannnes S

DOMICILIO POSTAL Y CORREO ELECTRONICO: &wﬂﬂ ESTE
MARBELLA, TORRE SWISS BANK, MEZANINE, PANAMA, REPUBLICA DE

NUMERO DE FAX Y TELEFONO CON cémco DE - AREA DE mscwo
DIRECTO...00567 2 637856 / 00507 2 64378%0.... teteannrarites s ssnsn

L P T T T TP Y I qevaravans

NOTA 1.- A este formulario se debe acompafiar una certificacién extendida por la
autoridsd competente del pafs de origen 0 Consul del Ecuador en la que se acredite que
la sociedad en cuestidn se encuentra legalmente existente en dicho pafs -




' 8B ADJUNTA DOCUMENTO........cooeeveerennens vereeerean

© 3, REPRESENTANTES LEGALES U OTROS ADMINISTRADO QUE
ACTUAN EN EL ASIENTO PRINCIPAL DE NEGOCIOS U OFICINA MATRIZ
DE LA COMPANIA EXTRANJERA ‘

NOMBRES Y APELLIDOS COMPLETOS:

- SRA. ANGELA JULIA DE LA ROSA (PRESIDENTA)

. SR. SANTIAGO ALVEQ MARTINEZ mcn-rmlﬂnm
TESORERO)

- SRA.ELBA FERNANDEZ DE GARCIA (SECRETARIA)

NACIONALIDAD:....... PANAMERNA......
NUMERO DE IDENTTFICACION PERSONAL- ....8-200-1782....
PAIS: ... PANAMA..........cco.oovmesimsmseesssesmasmasmsssssssssssissssnesesasmosnssniasessossssssssissssssssens

CIUDAD: ... PANAMA...ovvrsosesorssssesomseessomsessssssesseessessnssseesseerns rervnaes
DIRECCION: CALLE 53 ESTE MARBELLA, TORRE SWISS BANK,
MEZANINE, PANAMA, REPUBLICA DE PANAMA.............ccoouueane. -
TELEFONO, FAX: ...00507 2 637856 / 005072 6437880......................... I

CORREO ELECTRONICO: lemurvcorporation@vahoo.com. .-

4. DIRECTORES PRINCIPALES O SUPLENTES DE LA commm
EXTRANJERA |

NOMBRES Y APELLIDOS COM'PLETOS ............................................ esaen

= SRA. ANGELA JULIA DE LA ROSA (PRESIDBNTA)
- SR SANTIAGO ALVEQ MARTINEZ (VICE-I'RESIDENTE-

TESORERO)
-« SRA.ELBA FERNANDEZ DE GARCIA (SECRETARIA)

PERIODO DE DESIGNACION.......... PERPETUA.....c.oocererrvemrereesrenseens eerens
NACIONALIDAD.......... PANAMERNA.........c.corveiiineriorenensissesesesscsens -
NUMERQ DE IDENTIFICACION PERSONAL:... ccuuusscesmrmsnssecssvasessssnesrne e
CIUDAD:....PANAMA..
DIRECCION:.... CALLE 53 ESTE MARBELLA, TORRE SWISS nmx.
MEZANINE, PANAMA, REPUBLICA DE PANAMA...ccovocuonvecreesensessssesesboserseses
INO, FAX:... 00507 2 637856 / 00307 2 6437850............cceovveinennns ST
CORREO ELECTRONICO:..... lemurycomoration@yaho0 SQM. +«vveeeerssees e

5. APODERADO LOCAL DE LA COMPANIA EXTRANJERA socu\ ‘o.
ACCIONISTA DE LA COMPANIA ECUATORIANA

NOMBRES Y APELLIDOS COMPLETOS: JUAN GRABRIEL EIJURI AN"'ON

NACIONALIDAD............Ecuatoriane... rinee veares i sussnaassens
NEMBRO DE IDBNTIFICACION PERSONAL:...0 1m1304-9 ................. bersares




" CTUDADE. ....oons QU corvenrcsieensennsssssssissssssssssssosarss
DIRECCION: .. . NOAPLICA. . SRSOSU USRI ISVURPReS | WY S

. TELEFONO, FAX: . "NOAPLICA ......ccovvmrmmmmarsanns v deasessenseaned -

comoswcmbmco. ..... NO APLICA ....cooccrvrransvirsmnmmmnees
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FIRMA DEL nqmssmm LEGAL,
SECRETARIO, | ADMINISTRADOR O
FUNCIONARIO| DE LA SOCIEDAD
EXTRANJERA O APODERADO LOCAL

5% 77" W\ FERNANDEZ DE GARCIA e g
&, ., 7. SECRETARIA ; | ; .
e FECHA DE PRESENTACION: __ g

NO SE ACEPTARA CON ENMENDADURAS id]
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