
  

   

    

    

    

    
    

    
   

   

ES: IDE OCALIZACION DE LA EMPRESA 

RAZON O DENOMINACIÓN SOCIAL [e [rice [0/9/9]112 [6 [4191513] 0olo[ 4] es [exreoenre ]o6]8j6Jo]s] ] | ] 
DROBEC COMPADNA EQUATORAA DA DE LLODICTIOS FARLMACEJTICOS 5.4. 

        
  

  

      

  

          

      
            

  

    

    

      

    

   
    

    

    

PROVINCIA 

SuUIAJAS 
[CALLE TELEFONO: [0 [4 1212/18 |4|5 O j0O 

OROÍARIZACLON  —SIWMITA LEOJOR FAX: 
E INTERSECCION EDIFICIO C. COMERCIAL. PISO,DEPTO,OFICINA 

MZ. += 2 
ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL _ COD. ACTIV, 

VENTA AL PoR MAMOR DE REODUOTOS FARMACEOTICOS q MEMAJALE: |] 

e REPRESENTANTE LEGAL CARGO 

ICARIVA UESIIE ACOLPRE PomMoLERoOx 0/19 /0]8 [4/7 LAQU ID ARDOR lA 
PERSONAL OCUPADO E AUDITOR EXTERNO R.N.A.E. 

    

B.- NOMINA DE SOCIOS O ACCIONISTAS Y. 

APELLIDOS Y NOMBRES COMPLETOS NACIONALIDAD CEDULA, RUC, O PASAPORTE ACCIONES O APORTACIONES 
VALOR TOTAL 

5 CA . 

A. RL 44 2845100 00 09 

t/ : Codificación de la j t Directa 2: ja : : ión de calificada como Nacional TOTAL 

2/: Sitiene más accionistas favor anexar las hojas necesarias bajo este formato 

      

NOTA: EL PRESENTE FORMULARIO NO SE ACEPTARA CON ENMENDADURAS O TACHONES 
  

AÑO MES | DIA 

FECHA DE PRESENTACION | | | | 

  

          

A QU 
FIRMA DEL'REPRESENTANTE LEGAL 

  

ORIGINAL: SUPERINTENDENCIA DE COMPAÑÍAS 

TASKI S.A. R. U. C. 1790716147001 - RESOLUCION No. NAC-DGER2006-0798 A 01-12-06 
 


