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" A.- DATOS GENERALES: IDENTIFICACION Y LOCALIZACION DE LA EMPRESA
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, RAZON O DENOMINACION SOCIAL [ o2[ ruc [1 I Li b l 14 ddoo 4l [o[eoeeoene [ T E § § § §
PRINA C|UDAD PARROQUIA
PICHINCHA UITO PICRUZ
NUMERO TELEFONO: e
FAX: l&
INTERSECCION ] EDIFICIO C. COMERCIAL PISO. DEPTO, OFICINA
AV.DE LOS SHYRIS — —
ACTIVIDAD ECONOMCA PRINCIPAL COD. ACTIV.
MP EXP. Productos Farmaceiiticos yde laboratorio 5 2 2
REPRESENTANTE LEGAL X
,Ananhaﬂgl_cmsuelg_ﬁunmnﬁndmg_h_,_m.m_
PERSONAL OCUPADO AUDITOR EXTERNO
2
=% 'B.- NOMINA DE SOCIOS O ACCIONISTAS 2/.
: ' : f{ . : cOD. ACCIONES O APORTACIONES
AP§LLfDOS Y NOMBRES COMPLETOS s NACIONALIDAD CEDULA, RUC,-O PASAPORTE N1 VALOR TOTAL
Frison Helli Charles ‘ fancesa "y 1704870227 602,700 ¥
Buitrén Andrade Anapha del Consuelo - Ecuatofiana 1704535861 8,150
Buitrén Villacis Luis René v Ecustbriana 1701815245 8,150
¥
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— Merey Cruz T
1#: Codi de la Inversi6 * Directa 2: gi 3 Neutra 4: de J da como TOTAL Qlﬁ 000 ]

2/: Si tiene més accionistas favor anexar las hojas necesarias bajo este formato

MES | DIA

FECHA DE PRESENTACION

COPIA 1: EMPRESA

NOTA: EL PRESENTE FORMULARIO NO SE ACEPTARA CON ENMENDADURAS O TACHONES
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