REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE
ARO ne
FCRMULARIO DE NOMINA DE SOCIOS O
ACCIGNISTAS
A; DATOS GENERALES: IDENTIFICACION DE LA EMPFRESA
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
o]slofale]r]sjols]elolo]ajelefsfel] | |
MAASSACCION & SERVICIO SOCIAL C, LTDA.
CAPITAL SUSCRITC CAPITAL AUTORIZADO ACCION/PARTICIPACION (USD)
$ 800,00 $ 1,00
B: NOMINA DE S0CIOS O ACCIONISTAS
) Acciones o Aportaciones
Cédula/RUC/Pasaporte Apellidoa y Nombres Complatos Nacionalidad VALOR TOTAL
0818349285 CAMACHO GARCIA KARLA MARIANA ECUADOR $4,00
0801035189 LOPEZ MOREIRA MARIA ELENA ECUADOR § 798,00
TOTAL, § 800,00
NOTA: 1.- E] presente formulario no se aceptard con enmendaduras o tachones
2.- Se deberd imprimir dos ejemplares del preaente formulario
DECLARACION: Kl administrador de In paiiis, declara que se resp bilizs por ls versoidad de la informacién proporcionads en sl presents

formularic sa cumplimisnto & 1o dispussto en el articulo 30 y 23 de Ia Ley de Compaiiias, normads en “REGLAMENTO QUE ESTABLECE LA
INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPARIAS, LAS BOCIEDADES SUJRTAS A
BT CONTROL Y VIGILANCIA™.
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