¥ SUBERINTENDENCIA
DE COMPARIAS

NOMINA DE SOCIOS O ACCIONISTAS DE UNA COMPARIA EXTRANJERA QUE A SU VEZ ES SOCIA
ACCIONISTA DE UNA COMPARN{A ECUATORIANA

1. COMPARIA ECUATORIANA

NOMBRE: Agricofd Batdn S.A. vivviivmiieiiiiieneaisariaris s st s saasaasad TP
NUMERQ DE EXPEDIENTE: F426 ... iitteiiiriiieeureiis et ceeees ooseetates s ssstacassssesamnrcaasaartnsennesas setnneessatnenseeeeas
NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL: Victor Ernesto Estrada Santistevan - ..cooao i

CARGO DEL REPRESENTANTE LEGAL: Presiclente .. o.ovien i st tactrress ot taat e aia st stes e s s aina i annnains
2. COMPANIA EXTRANJERA SOCIA O ACCIONISTA DE LA SOCIEDAD ECUATORIANA
NOMBRE: Hasting Business Enterprises INC

NACIONALIDAD DE LA COMPANIA EXTRANJERA: Repablicade Panamd . ..........coiuiiieiiiineerieeesreinnieeeenas
DOMICILIO: 50th Street 2000 Plaza BLDG 90th floor PO BoxX 081604012 . o e e et araes

NOTAIL- A este formulario se debe acompafiar una certificacion extendida por la autoridad competente del pais de origen o Consul del Ecuador en la
fue se acredite que fa sociedad en cuestidn se encuentra legalmente existente en el pais.

' 3. APODERADO LOCAL DE LA COMPANIA EXTRANJERA SOCIA O ACCIONISTA DE LA COMPARIA .
ECUATORIANA

‘NOMBRES Y APELLIDOS COMPLETOS: -¢onardo Carlos Stagg Pefia
NACTON AL DA D: FURQOr it e et et et et ettt e et et e et ss aee s aamee s s s s aasaaaaoraenee
NUMERO DE IDENTIFICACION PERSONAL: 0912847956 e,

DOMICILIQ: Av. Migeel H, Alcivar, Edificio Torres del Norte, Torre A, piso 8, oficina 810. Guayaquil -Ecuador.

4. DATOS DE LOS SOCIOS , ACCIONISTAS O MIEMBROS DE LA COMPAN{A EXTRANJERA:

No. . | Nombre y Apellidas completos |~ " Estado Civil--: | - “Nacionalidad - - .  ‘Domicilig - -
s N

I H Lyford Manor Lyford Cay POB 4918

CO ttmgh am Ltm ItEd Baham as T West Bay Street, Nassau - Bahamas

|

N
1

FIRMA DEL REPRESE TANT, LEGAL SECRETARIO,

ADMINISTRADOR @ F ARIO DE LA SOCIEDAD

EXTRANIERA O APODERADO LOCAL

NotaZ2: 8i este formulario hubiese side otorgado en €] exterior, debera estar autenticado por Consul Ecuatoriano o apostillado

FECHA DE PRESENTACION: AfO MES DiA
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* CURSEMIDELS

JUDICATURA:>

Factura: 002-003-000018751 20160901023D02551

COPIA DE COMPULSA. N° 20160901023D02551

RAZON: De conformidad al Art. 18 numeral 5 de la Ley Notarial, doy fe que la(s) fotocopia(s) que antecede(n) es(son)
compulsa del documento gue me fue exhibido en 4 foja(s) util{es). Una vez practicada la certificacion(es) se devuelve el(los)
documento(s) en 4 foja(s), conservando una copia de ellas en el Libro de Diligencias. La veracidad de su contenido y el hso

; adecuado del(los) documento(s) certificado(s) es de responsabilidad exclusiva de la(s) persona(s) que lo(s) utiliza(n).

GUAYAQUIL, a 4 DE FEBRERO DEL 20186, {15:20). ’ ,




