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SUPERINTENDENCIA

=4 D= COMPANIAS

INFORMACION DEL ANO

FORMULARIO No

2 01 4

FORMULARIO DE NOMINA DE SOCIOS O ACCIONISTAS
A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION DE LA EMPRESA

RAZON SOCIAL O DENOMINACION

RUC

EXPEDIENTE

6leleli[3]o]7]6l0]5]0]0[1

7]1[8[2]8]

-1915

AFP GENESIS ADMINISTRADORA DE FONDOS Y FIDEICOMISOS S.A.

CAPITAL SUSCRITO

CAPITAL AUTORIZADO

No. ACCIONES/
PARTICIPACIONES

VALOR POR ACCION/
PARTICIPACION

US$ 394,335.00

US$ 788,670.00

98'583,750.00

Us$ 0.004

B: NOMINA DE SOCIOS O ACCIONISTAS

Acciones o Aportacicnes
Cédula/RUC/Pasaporte Apellidos y Nombres Completos Nacionalidad VALOR TOTAL (USD)
96.764.400-5 Provida Internacional S.A. Chilena US$ 394.333,72
76.265.736-8 MetLife Chile Acquisition CO. S.A. Chilena 1,28
/s
TOTAL US$ 394,335.00

NOTA: 1.- El presente formulario no se aceptard con enmendaduras o tachones.
2.- Se debera imprimir dos ejemplares del presente formulario.

DECLARACION: E! administrador de la compaiifa, declara que se responsabiliza por ia veracidad de la Informacién proporcionada en el
presente formulario en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 20 y 23 de la Ley de Compafiias, normada en el “REGLAMENTO QUE
ESTABLECE LA INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPARNIAS, LAS
SOCIEDADES SUJETAS A SU CONTROL, Y VIGILANCIA”,

Fecha de presentacidn fisica: Mayo 5 de 2015

A

Nombre;
No. do
B

AP-03.3.1.04-F1 Nomina de Socios o Accionistas

Identificacién

Versién: 01

to de

F MA‘bEL?hE NTANTE LEGAL
rlos Lujé Lecaro Vélez

090

275

Rev.: Agosto/2013



"

RAZON SOCIAL

AFP GENESIS ADMINISTRADORA DE FONDOS Y FIDEICOMISOS S.A,

DIRECCION

VICTOR EMILIO ESTRADA Y AV. LAS MONJAS No. 511 BARRIO; URDESA

T YT I —— EXPEDIENTE 71828
SUPEPJN TENDENCIA
DE DOMPANIAS, VALORES Y SEOUROS  (RUC 0891307605001
Aflo 2014
FORMULARIO SCV.NIIF.74826.2014.1

NOMINA DE ACCIONISTAS AL ANO 2014

IDENTIFICACION NOMBRE NAGIGNALIDADR VALOR
SE-G-00002473 INVERSIONES PREVISIONALES S.A, CHILE 1.2800
SE-G-00000467 PROVIDA INTERNACIONAL S.A CHILE 384333.7200

e PRt i,
et o -
e e

T T

EL REPRESENTANTE LEGAL DECLARA SE RESPONSABILIZA POR LA VERACIDAD DE LA INFORMACION PROPORCIONADA EN EL PRESENTE FORMULARIO EN
CUMPLIMIENTO A LO DISPUESTO EN EL ART. 20'Y 23 DE LA LEY DE COMPARIAS,

Este documento serd valido sélo y (inicamente con la cerlificacion y firma del funcionario de fa Superintendencia de Companifas, Valores y Seguras autorizado




DOCUMENTACION Y ARCHIVO
INTENDENGIA DE COMPANIAS DE GUAYAQUIL

20 MAY 2015

RECIBIL DO
Hora:-JéE@.Flrm?',_M



- Superintendencia de Companias Y
. «~.Guayaquil

Jisitenos en: www.suparcias.g'ob.ev%

Fecha: s’
D5/MAYI2015 16'03'25 Usu: evillamar

M llli

Remitente: Vo Tramite: ‘16644 @

CARLOS LECARC

'
v

Expediente: 71828
0 . RUC: 0991307605001

Razén social.
IF;FP GENESIS ADMINISTRADORA DE FONDOS‘

FIDEICOMISOS S.A,
!

" SubTipo tramite:
NOMINA CORRECCION, NOMINA
EMISION

Aslnto:
NOMINA CORRECCION

Revise el estado de su tramite por INTERNET 110
Dighando No. de framite, afio y verificador = ]




