SL : DE COl “ARo |[Z209|| N° 500213407
A.- DATOS GENERALES IDENTIFICACION 7 LOCALIZACION DE LA EMPRESA o
o [mwosevowneonsoon. ——[wlroe O[99 1 | 1C10] B IALOIOI[ [w[eemve [2R[AIGIL T [
CNSTARCENES N, T, dAGUcH 1A, CTHA -
04 { PROVINGIA T TCANTON CIUDAD PARROQUIA .

. CLUAYAS | GuaYoau|os @LU‘-"/A&O\L, o| GAnca HONEO
8 [caLLe ] NUMERO teerono: (O] [ [AIST TR (6]
g Car i o 10 FAX:

‘41 -1 INTERSECCION ; EDIFICIO C. COMERCIAL | PISO, DEPTO., OFICINA
5 Cuncia  Govena 2 1
44| ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL . - - . ACTIV. EMAIL
“:D;Dsmo CoASTINCCoR, ¢ AR TEMMIEATD MONRATE MeTALMETn Y ﬁfﬂ?ﬂ )|
17, | REPRESENTANTE LEGAL 1 cépua .| canao A
] et SO dasucH w0l Il o3 |3[TR 8] & eneme @onsnad]
:ao; PERSONAL OCUPADO " | AUDITOR EXTERNO RNAE.
B.- NOMINA DE socnog o Acmgmngs 2/
coD. ACCIONES O APORTACIONES
APELLIDOS Y NOMBRES COMPLETOS NACIONALIDAD CEDULA, RUC O PASAPORTE
INV 1/. VALOR TOTAL
N\eTon J0UO  fkaBucHk RQobniaoez. Gouktoniana| OR (lo32>13 XO.=°
MAMVEL  AltoNw  CANceren  mackS Comronmana| ©F 0242 S22 (D.°°
MAWA SAENS  ChACELEN ©q1208 38T (O.=°
J 7 IR N
/. Sl 2N
/5 R )
]
= I FAREI8—
o |, wrroos acewes %
\ 4yaQY
\_‘—/'
1/: Codificacion de la k 1 i6 Directa 2: i 3 6n Neutra 4: i6n de } como Naci TOTAL (m >0

2/ Sdﬂenomésaoelommshwxanwlashom necesarias bajo este formato
NOTA: EL PRESENTE FORMULARIO NO SE ACEPTARA CON ENMENDADURAS O TACHONES

ANO MES | DiA

FECHA DE PRESENTACION T 1 1 L [

ORIGINAL: SUPERINTENDENCIA DE CONPANIAS
POLIGRAFICA C.A. - Resolucién: 0231 - 27 /03 / 02

FIRMA DEL HEPRESENTANTE LEGAL



