ER[NTEND@NCL&
DE COMPARNIAS

NOMINA DE SOCIOS O ACCIONISTAS DE UNA COMP_AfIiA EXTRANJERA QUE A SU
VEZ ES SOCIA 0 ACCIONISTA DE COMPANIA ECUATORIANA

COMPANIA ECUATORIANA

NOMBRE %Omﬁbm d_Q_ Eéﬂl-d.be’_\

COMPANIA EXTRANJERA SOCIA O ACCIONISTA DE LA SOCIEDAD ECUATORIANA

nomBee....E. 8.8, el GoOP  bhG
NACIONALIDAJ} DE LA COMPANIA EXTRANJERA. . EaYades, Moricled e
DOMICILIO. U TG ettt tb e

NOTA 1.- A este formulario se debe acompaitar una certificacion extendida por la autoridad competente del pais de origen o Cénsul del

Ecuador en la que se acredite que la sociedad en cuestion se encuentra legalmente existente en dicho pais.

APODERADQ LOCAL DE LA COMPANIA EXTRANJERA SOCIA O ACCIONISTA DE LA COMPARNIA
ECUATORIANA

NACIONALIDAD.. 6N v b LT
NUMERO DE IDENTIFICACION,PERSONAL, 99, ﬁ\,‘? ..... 2 e e g e g e
DOMICILIO..K@.T.\mdA\...]\i)aiR Ad. Piqaadl. \- PBlavon Wz Zoe Edi ...

oo A, Fare & Ol 840

7



SUPERINTENDENCIA
DE COMPANIAS

' |Soeoma Sulgde Qe |Casada  |Eaalviuna | k.4 tao b Gals

13

R

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL\, %ECRETARIO
ADMINISTRADOR O FUNCIONARIO DE LA SCCIEDAD
EXTRANJERA O APODERADO LOCAL

Nota 2.~ Si este formulario hubiere sido otorgado en el exterior, debera estar autenticade por Cénsul ecuatorianc o apostillado

FECHA DE PRESENTACION

o

ANO MES DIA

EL PRESENTE FORMULARIO NO SE ACEPTARA CON ENMENDADURAS O TACHONES




M

REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE COMPARIAS ARO w | 771105 ]

FORMULARIO DE NOMINA DE SOCIOS O ACCIONISTAS

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION DE LA EMPRESA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
CENTRO DE ESTUDIOS LOGOS 8.A LOGOSA of o of tf 2] of of o al 8] of o] WU 7] 1] 1l of ] of o
CAPITAL SUSCRITO CAPITAL AUTORIZADO (UsD)
1,400.00 0 0.04
B: NOMINA DE SOCIOS O ACCIONISTAS
Acciones o Aportaciones VALOR
Cédula/RUC/Pasaporte Apellidos y Nombres Completos Nacionalidad TOTAL
ESTADOS UNIDOS 420.00
SE-(3-00002147 E& 8 FAMILY GROUP LLC DE AMERICA )
SE-G-00001562 COLEMAN ASSOCIATED [NC BELICE 980.00
TOTAL 1,400.00
NOTA: 1.- El presente formulario ne se aceptard ¢con enmendaduras o tachones
2.- Se debera imprimir dos ejemplares del presente formulario
DECLARACION: El ad or de In p , decl {us k& resp biliza por la veracidad de {a informacién proporel dn en el p te formularic en
plimienta a 1o dispuesto en e} articulo 20 y 23 de la Ley de Compafias, normada sn “REGLAMENTO 'ABLECE LA INFORMACION Y DOCUMENTOS
QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPANIAB, LAS SOCIEDADES SUJET. 8Y CO %ﬂb&"
FECHA DE PRESENTACION: ARO MES | DIA FIRM, . ANTE LEGAL
Nombre: SUSAN. DO DE EGAS

2014 0 4 0 3 Identificacibon ¢ 9 0 6 3 2 4 7 1 0




