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A.- DATOS GENERALES: IDENTIFICACIÓN Y LOCALIZACIÓN DE LA EMPRESA 

o SOCIAL 02 | RUC + 3215 F 03 | EXPEDIENTE 

ATIOGSGAL Sel CABO 
PROVINCIA CIUDAD PARROQUIA 

MO TO cun TO ALEPCIOU 
CALLE NÚMERO TELÉFONO: O Sl) 

NYp33 FAX: 2171912 
INTERSECCIÓN EDIFICIO C. COMERCIAL PISO, DEPTO., OFICINA 

A LIMERO 
ACTIVIDAD ECONÓMICA PRINCIPAL CÓD. ACTN. 

a 
. E 

REPRESENTANTE LEGAL CARGO 

p TE GCEVERAL 
AUDITOR EXTERNO R.N.A.E. 

cóD, ACCIONES O APORTACIONES 

INV 17. VALOR TOTAL 

3 RAOVuEL qua OY 50, VO 
LEDES EL IR A VA IES 300,00 

Ss  PAAÁVID A .6B30, 20 

APELLIDOS Y NOMBRES COMPLETOS NACIONALIDAD CÉDULA, RUC O PASAPORTE 

    1/: Codificación de la Inversión Esaranjera 1: Inversió Directa. 2: Inversl J 3: Inversi : de extranjeros calificada como Nacional TOTAL 3.000,00   

2/ : Si tiene máa accionistas favor anexar las hojas necesarias bajo este tormato 
NOTA: EL PRESENTE FORMULARIO NO SE ACEPTARÁ CON ENMENDADURAS O TACHONES 

  

AÑO MES | DÍA 

FECHA DE PRESENTACIÓN 210 lOl: Ó | Y lo 

ORIGINAL: SUPERINTENDENCIA DE CONPAÑÍAS AMA DEL REPRESENTANTE LEGAL 
POLIGRÁFICA C.A. - Resolución: 0231 - 27 / 03 / 02 
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