
  

  

        

| 500165449] 
"A.- DATOS GENERALES: IDENTIFICAC DE LA EMPRESA A 

o SOCIAL 113 1 313 03 | EXPEDIENTE 515 

Hasuuns 
IS -=*] CIUDAD . PARROQUIA 

LOCA Doro 
CALLE NÚMERO TELÉFONO: oO|s 

v 

(Ga R DE1- 24 FAX: 
INTERSECCIÓN EDIFICIO C. COMERCIAL PISO, DEPTO., OFICINA 

1 SOSTO 
ACTIVIDAD ECONÓMICA PRINCIPAL —. CÓD. ACTW. EMAIL 

o Fa DADA 

REPRESENTANTE LEGAL CARGO 

vA 2 m1 10 O . 

PERSONAL OCUPADO AUDITOR EXTERNO 

      

cÓD. ACCIONES O APORTACIONES 

INV 1/. VALOR TOTAL 

DAD BLOOD (30821 O 

APELLIDOS Y NOMBRES COMPLETOS CÉDULA, RUC O PASAPORTE 

00 

  1 : Codificación de la 6 u ó Directa 2: ) y 3: k de jeros calificada como Nacional TOTAL 
: accionistas anexar jas necesarias formato 

21: Sueno más tuo: tes holes Dejo oe NOTA: EL PRESENTE FORMULARIO NO SE ACEPTARÁ CON ENMENDADURAS O TACHONES 

  

  

AÑO MES | DÍA 

FECHA DE PRESENTACIÓN | | | | 
  

          
  

ORIGINAL: SUPERINTENDENCIA DE CONPAÑÍAS 
FIRMA PRESENTANTE LEGAL 

POLIGRÁFICA C.A. - Resolución: 0231 - 27 / 03 / 02 DEL REPRE: 

  

 


