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APLICACIONES FITOSANITARIOS ORIENTALES (A )C.LTDA, AF ITOSA
RAZON SOCIAL DE LA CONMPARIA - SIGLAS CAPITAL NACIONAL S/................
. | | -; CAPITAL EXTRANIERD S/, '
{inscritos en el libro de participaciones y en el Registro ercani” o - - TOTAL CAPITAL SOCIAL S/
- R - D A . . “APORTACIONES
' id. de Identi
No APELLIDOS Y NOMBRES COMPLETOS Cepdasa‘emﬂiné:gad | Nacionalidad No. Resolucion Fecha de Registro | p,ic 4o Residencia | CL TOTAL
~ I ____Req Un. Contribuyentes MICEL (1) en el Bunm Cc ___ . _ o _
E PENA ALMEIDA JENNY 0904012127 | ecuatorian _ £ .uador 98,000
JARAMILLO JARAMILLO JQBEE | 0904476249 ecuatorian Ecuador 2,000 .
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NOTAS:  Si, sequn el Art. 114 dedp Ley df 5545 5 ‘sebiedad hu-

biere amor tizado partic {- acione; go 3 pMinacion  de ¢ Certificfque lg informacion es correcta
Compaiiia en la columNa_ ApelfiBiglg HomQ -7 completos’’ - | .
y los valores correspondiddl Pritcindlldne pmplas en L_A \ — Guayaquil, Abril 27 de1987

fas colurmnas respecti ¥ __ £ - \“ f) REPRESENTANTE LEGAL LUGARY FECHA

ClL para uso de la Supk E

{1} para inversionistas exiranjeros
a‘ﬂn este modelo

(2) para inversion Extranjera Directa
X

St necesita mis de una hoja agregue las que requier




