
  

INITIAL/ANNUAL LIST OF MANAGERS OR MANAGING MEMBERS AND STATE 
BUSINESS LICENSE APPLICATION OF: 

NAME OF LIMITED-LIABILITY COMPANY | " MN | 

FOR THE FILING PERIOD OF | ¡TO Í ,2 GE INM lA 

ENTITY! NUMBER ,   

  

  

  

  

  

  

  

*100401+ 
USE BLACK INK ONLY - DO NOT HIGHLIGHT 

“YOU MAY FILE THIS FORM ONLINE AT www.nvsllverflume.gov** 

O Return one file stamped copy. (li filing not accompanied by order instructions, Filed in the office of. | Document Number 
file stamped copy will be sent to registered agent.) 20140291318-91 

IMPOBTANT, Read instructions before completing and returning this form. . <—z Ba Filing Date and Time 

1. Print or type names and addresses, either residence or business, for all manager or managing Ross Miller " 
momia A Manager, arif none, a Managing Member of the LLC must sign the form. FORM WILL Secretary of State 04/22/1201 47:28 AM 
BE RETURNED IF UNSIGNED. Stat EN sad Entity Number 

2. Ifihere are additional managers ar managing members, attach a fist of them to this form. ate ol Nevada E0634832008-7     

  

3. Return completed form with the fee of $125.00, A $75.00 penalty must be added for failure to file this 
form by the deadíine. An annual fist received more than 90 days before ts due date shall be deemed 
an amended list for the previous year. 

4. State business license fee is $200.00. Effective 2/1/2010, $100.00 must be added for failure to file forn by deadline 

5. Make your check payable to the Secretary of State. 

6. Ordering Copiea: Ifrequested above, one file stemped copy will be retumed et no additional charge. To receive a certified copy, enclose an additional $30.00 per certification. 
A copy fee bf $2.00 per page is required for each additional copy generated when ordering 2 or more file stampéd or ceríified copies. Appropriate instructions must 
accompany your order. 

7. Return the completed form to: Secretary of State, 202 North Carson Street, Carson City, Nevada 89701-4201, (775) 694-5708 

8. Form must be in the possession of the Secretary of State on or before the last day of the month in which itis due. (Postmark date is not accepted as receipt date.) Forms 
received after due date will be retumed for additional fees and penalties. Failure to include annual list and business ficense fees will result in rejection of filing. 

ANNUAL LIST FILING FEE; $125,00__ LATE PENALTY: $75.00 (if filina late? BUSINESS LICENSE FEE: $200.00 LATE PENALTY; $100 00 6f filing late: 

  

NRS 76.020 Exemption Codes 

. ot . . o 001 - Governmenta! Entity 
O Pursuant to NRS Chapter 76, this entity is exempt trom the business license tee. Exempton cade: 155] 005 - Motion Picture Company 

006 - NAS 680B.020 Insurance Co. 

CHECK ONLY IF APPLICABLE AND ENTER EXEMPTION CODE IN BOX BELOW 

NOTE: HH clalming an exemption, a notarized Declaration of Eligibility form must be attached. Failure to 
attach the Declaration of Eligibility torm will result in rejection, whleh could resul In late fees. 

  

NAME 

¿EDUARDO VALLARINO     MANAGER OR MANAGING MEMBER 

  

  

    

  

   

LL BAY DR APT 310 ,USA 

  

  

MANAGER OR MANAGING MEMBER 

ADDRESS CITY STATE.. ZIP CODE    

    

  

MANAGER OR MANAGING MEMBER     
  

  STATE... ZIP.CODE 
  

      

  

  

None of the managers or managing membera identified ín the list of managers and managing membera has keen identified with the fraudulent intent of concealing 
tbe Identity of any person or persana exerciaing the power orauthority of a manager or managing member in furtherance of untawful conduct, 

    

  

A 
l declare, to the best of my knowledge under penalty of perjury, that the information contained herein is correct and ack Igo that pursuantte.NAS 239.330, itis 
a category C felony to knowingly offer any false or forged instrument for filing in the Office of the Secretary of Statés”; 0 0 TAREA 4 

DUL CANTÓN 

      

   

     
X EDUARDO VALLARINO 

    

Signature of Manager, Managing Member or j . 
Other Authorized Signature so Mancrtdora     

    



  

  

  

* 

INICIAL/ANUAL LISTA DE GERENTES O MIEMBROS ADMINISTRADORES Y APLICACIÓN 

PARA LA LICENCIA DE NEGOCIOS PARA: 
NÚMERO DE LA ENTIDAD 

OTE! TECHNOLOGIES (OTEITEC) LLC E0634832008-7 
Nombre de la compañía de responsabilidad limitada 

Por el período Oct 2013 a Oct 2014 Código de barras 

*100401 

Utilice solo tinta negra, no resaltar 

** PUEDE LLENAR ESTE FORMULARIO EN LÍNEA EN www.nvsllverflume.gov** 
Devolver una copia sellada (Si los documentos presentados no se acompaña 

e las instrucciones la copia del documento sellado será enviado a un agente 

registrado) 

IMPORTANTE: Lea las instrucciones antes de completar y devolver el formulario. 
  

  

1. Imprima o tipee los nombres, direcciones, sea 
  

residencial o comercial, para todos los Presentado en la oficina de Número de documento: 
administradores. El Gerente, o uno de los Firma ¡legible 2014291318-91 

miembros administradores de la compañía debe Ross Miller Fecha de presentación y hora 
firmar el formulario. EL FORMULARIO SE Secretario del Estado 04/22/2014 7:28AM 

DEVOLVERÁ SI NO ESTA FIRMADO. Estado de Nevada 
2.  Siexisten Gerentes adicionales o administradores, Número de la entidad 

adjunte el listado al formulario. E0634832008-7     3.  Devuelva el formulario completo con el valor de   
  

US$ 125,0. Se aplicará una multa de US$ 75,00 en 

caso de no presentar el formulario a tiempo, Una 

lista anual recibida con mas de noventa días previo 

Este documento se presentó electrónicamente. 

Es espacio que antecede es para uso oficial únicamente.     
a la fecha de vencimiento se considerará como una 

enmienda a la lista del año anterior. 

4.  Latasa de la licencia de negocio del estado es de 

US$ 200,00. Efectiva el 2/1/2010, Se deben añadir 

US$ 100,00 en caso de presentación tardía, 

5. El cheque debe ser pagado al Secretario del Estado. 

6. Orden de copias: Si se han solicitado copias, una 

copia sellada será devuelta sin recargo adicional, 

Para recibir una copia certificada debe adjuntar 

US$ 30,00 por certificación. Una tasa de US$ 2,00 

por hoja se aplicará a cada copia adicional que se 

genere cuando se soliciten dos o más copias 

selladas o certificadas. Instrucciones apropiadas 

deben acompañar su orden. 

7.  Elformulario eno debe ser devuelto al Secretario 

del Estado, 202 North Carson Street, Carson City, 

Nevada, 89701-4201, (755) 684-5708. 

8. El formulario debe estar en posesión del Secretario 

de Estado el o antes del último día del mes de su 

vencimiento. (fecha del matasellos no será 

aceptada como fecha de recepción). Formularios 

recibidos después de la fecha de vencimiento serán 

devueltos para el pago de tasa adicionales y multas, 

El no incluir las tasas referentes a la lista anual y la 

licencia de negocio resultará en el rechazo del 

formulario. 

    
      

A            

e 
Ma A NCTARÍA DÉCIMA SEXTO     

   



  

» 
» 

TASA POR PRESENTACIÓN DE LISTA ANUAL US$ 125,00 PENALIDAD POR EXTEMPORANEA US$ 75 (presentación tardía) 

TASA POR LICENCIA DE NEGOCIO US4 200,00 PENALIDAD POR EXTEMPORANEA US$ 100 (presentación tardía) 

  

  

    
  

  

DO De acuerdo a las NRS, capítulo 76, esta entidad esta exenta de la tasa de licencia de negocio. Código de exención Ol 

Nota: Si se reclama una exención, se debe adjuntar la declaración de eligibilidad. No incluirla resultará en rechazo, que podría 

resultar en multas por presentación tardía, 

Nombre 

EDUARDO VALLARINO GERENTE O MIEMBRO ADMINISTRADOR 

Dirección : Ciudad Estado Zipcode 

1450 Brickell Bay Dr. Apt 310, USA Miami FL 33131 

Nombre 

GERENTE O MIEMBRO ADMINISTRADOR 

Dirección Ciudad Estado Zipcode 

Nombre 

GERENTE O MIEMBRO ADMINISTRADOR 

Dirección Ciudad Estado Zipcode 

Nombre 

GERENTE O MIEMBRO ADMINISTRADOR 

Dirección Ciudad Estado Zipcode 

      
  

Ninguno de los gerentes o miembros administradores identificados en esta lista de gerentes o miembros administradores han sido 

identificados con el intento fraudulento de ocultar la identidad de persona o personas que ejerzan poder o autoridad de un gerente o 

administrador en la consecución de conductas ilegales. 

Yo declaro, que a mi mejor conocimiento, bajo penalidad de perjurio, que la informacifon contenida en este documento es correcta y 

conozco que de acuerdo a NRS 239,330 es un delito de categoría C el presentar documentos falsos o forzados en la Oficina del 

Secretario de Estado. 

Título Día 

X EDUARDO VALLARINO Agente 04/22/2014 7:27:48 AM 

(firma ilegible) 

Firma del Gerente, Miembro administrador u otra firma autorizada 

Revisado 8-8-13 

EAÁTE. 
ESTEBAN NOBOA CARRIÓN 

TRADUCTOR 

] 

Nevada Secretario de Estado Lista ManorMen 
l 

GTA, Ana pen 7 RUTARÍA DÉCISSA SIX 
po      

  
 



  

» 

  

DO 
Factura: 001-003-000000379 20150901016D00164 

  

DILIGENCIA DE RECONOCIMIENTO DE FIRMAS N* 20150901016D00164 

Ante mí, CECILIA PAULINA CALDERON JACOME, NOTARIO(A) DÉCIMA SEXTA DEL CANTÓN GUAYAQUIL, 

comparece(n) ESTEBAN JOSÉ NOBOA CARRIÓN CASADO(A), mayor de edad, domiciliado(a) en SAMBORONDÓN, 

portador(a) de CÉDULA 0917291981, POR SUS PROPIOS DERECHOS en calidad de TESTADOR(A), quien(es) declara(n) 

que la(s) firma(s) constante(s) en el documento que antecede , es(son) suya(s), la(s) misma(s) que usa(n) en todos sus actos 

públicos y privados, siendo en consecuencia auténtica(s), para constancia firma(n) conmigo en unidad de acto, de todo lo cual 

doy fe. La presente diligencia se realiza en ejercicio de la atribución que me confiere el numeral noveno del artículo dieciocho 

de la Ley Notarial -. El presente reconocimiento no se refiere al contenido del documento que antecede, sobre cuyo texto esta 

Notaria, no asume responsabilidad alguna. — Se archiva copia. GUAYAQUIL, a 13 DE FEBRERO DEL 2015. 

ESTEBAN JOSÉ NOBOA CARRIÓN 

CÉDULA: 0917291981 

NOTARIO(A) CECILIA PAULINA CALDERON JACOME    

    

NOTARÍA DÉCIMA SEXTÁ DEL CANTQN GUAYAQUIL 

o Hidalgo Villacis 
(CARGADO NOTARIA XVI 

 


