P

REPUBLICA DEL ECUADOR

SUPER'NTENDENC'A DE COMPAN|AS ANO 2008 No.

FORMULARIO SC FORMULARIO UNICO DE ACTUALIZ'ACK)N .
A.- DATOS GENERALES: IDENTIFICAGION Y LOCALIZACION DE LA EMPRESA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL zreec 17913159 4400 1 o3cexecoeve 5§53 6501-968
01 BESTMUFFINS CIA. LTDA.

PROVINCIA CANTON CIVDAD PARRQQUIA
04 PICHINCHA 05 QUITO 06 QuiTo 07 CHILLOGALLO

CALLE NUMERG TELEFONQ: 6 2 45 7 1
o8 NOBOL s OE10-11 FAX: 8 2 4517 1

INTERSECCION

EDIFICIO C. COMERCIAL PISO, DEPTO, OFICINA
- JULIAN ESTRELLA 12 13 PB.
ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL COD. ACTIV. EMAIL:
1«  ELABORACION DE PAN, PANECILLOS FRESCOS 56 1 9 0 2
REPRESENTANTE LEGAL CEDULA CARGO
-+ WILSON HERNAN ROJAS DOMINGUEZ s 17008 2985 9017 ,, GERENTE
PERSONAL OCUPADO AUDITOR EXTERNO RN.AE.
20 DIRECCION 2 ADMINISTRACION 4 Probuccion 2 OoTrROS - 21 - -
B.- NOMINA DE SOCIOS O ACCIONISTAS 2/.
- ) cop. ACCIONES O APORTACIONE
APELLIDOS Y NOMBRES COMPLETOS NACIONALIDAD CEDULA, RUC, O PASAPORTE NV 17 VALOR TOTAL
CARDENAS RIVADENEIRA MARIA ECUATORIANA  170412001-2 86.00
ROJAS DOMINGUEZ WILSON HERNAN ECUATORIANA  170920591-7 21.00
ROJAS DOMINGUEZ MIRIAN LILIANA ECUATORIANA 171082131-3 27.00

SUPERINTENDENCIA W
pe COMPANIAS

21 MAYD 2010

OPERADOR 2
L QuItTO

1/, Codificacidn de la Inversion Extranjera 1 Inversién Extranjara Directa 2: Inversion Subregional 3: Inversion Meutra  4: Inversitn de extranjeros calificada como Nacional TOTAL 120 oo

2/; Sitiene mas accionistas favor anexar las hojas necesarias bajo este formato

E NOTA: EL PRESENTE FORMULARIO NO SE ACEPTARA CON ENMENDADURAS O TACHt -
ARO MES =17

rechape presentacion. 2 0 1 0 0 4 1 8 €‘§2 L("\D‘ R’_ .

ORIGINAL: SUPERINTENDENGIA DE COMPARIAS e e St
. ] FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL
IMPRESION INSTITUTO GEOGRAFICO MILITAR TELF.: 2220360 RUC. No. 1768007200001 RESOLUCION No. NAC-DGER2006-798 AL 01-12-06




RAZON O DENOMINACIONCIAL

Amatech G- ltd

um a7

FTaTora I 1]

[ ]

[Z19161219] |

[ o3 [expepiente

Pnovmcr? S~ CANTON | PARROQUIA
* )
iehinono Qo | Benoleazay
CALLE N TELEFONO: ql2]3/0|518
Qmowms N :
INTERSECCION PISO,DEPTO,OFICINA
(,pqo oned Unida s’
REPRESENTANTE LEGAL
nilo Gilberts &
PERSONAL OCUPADO RNAE.
B.- NOMINA DE socms [*] ACCIONISTAS 2/
cOD.
APELLIDOS Y NOMBRES COMPLETOS NACIONALIDAD CEDULA, RUC, O PASAPORTE ACCIONES O APORTACIONES
INV 1L VALOR TOTAL
p T ; ;
&sptn Hrios Lonilo (v VherZo Entocioro | 1801982005 400,00
4&‘ ‘i L»}L,«: © \ N VLNF'FI\J(;FA\
LT T MIPANIAS
1-8-MAYH-2618
QPERADOR 2
O LT 1
N XUV '
1/: Codificacién de la Inversion Extranjera 1 Directa 2: Subregi % Neutra 4: in de extranjeros calificada como Nacional TOTAL 400 0D
2/ : Si tiene més accionistas favor anexar las hojas necesarias bajo este formato ¥
NOTA: EL PRESENTE FORMULARIO NO SE ACEPTARA CON ENMENDADURAS O TACHONES
ANO MES | DIA

FECHA DE PRESENTACION

ORIGINAL: SUPERINTENDENCIA DE COMPANIAS
TASKI S.A. R. U. C. 1790716147001 - RESOLUCION No. NAC-DGER2006-0798 A 01-12-06

L) 13
FIRMA DE{REPR ENTANTE LEGAL



