OTEI TECHONOLOGIES (OTEITEC) LLC

NRS86 Compafiia de Responsabilidad Limitada Doméética )

Tipo
Estado Activa
Archivo # E0634832008-7
M F CORPORATE SERVICES (NEVADA) LIMITED

Agente Residente

5858 S PECOS RD STE 100 LAS YEGAS NV 89120

Gerente / Miembro Gerencial Titulo Nombre Direccién
Gerente Eduardo Vallarino | 1450 Brickell Bay
dr Apt 310 Miami

FL 33131 USA

“NOTARTA DACIMA SEXTA
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Exenciones de Licencia Comercial de Estado no se pueden realizar en linea. Usted debe presentar la lista inicial o anual y una declaracién
notarizada de Elegibilidad para Empresas Estado Exencion de licencia directamente a la Secretaria de Estado de la oficina. Para los formularios e

instrucciones , haga clic aqui (http:/nvsos.gov/index.aspx?page=129).

Subir Lista Modificada

Nueva Blsqueda

*

ESTE‘EAN NOBOA CARRION

TRADUCTOR



INITIML/ANNUAL LIST OF MANAGERS OR MANAGING MEMBERS AND STATE
BUSINESS LICENSE APPLICATIONOF: . ...  ENTYNUMEER
{OTEI TECHNOLOGIES (OTEITEC) LLC .| E0634832008-7 |

e e et s e e e e "“ll”m] III " |III IIIH"lI MIII
FORTHEFILNG PERICDOF | OCT, 2013 fvo i  OCL20M

*100401*
USE BLACK INK ONLY - DO NOT HIGHUIGHT
~YOU MAY FILE THIS FORM ONLINE AT www.nvslivetflume.gov™™
D Relurn one file s!e_lmped copy. {}f filing not accompanied by order instructions, Filed int the office of | Document Number
file stamped copy will te sent o registared agent.) 20140291 318-91
IMPORTANT: Read instructions before compleling and relurning this form, - ;-.r ﬁ——— Filing Dake and Time
1. Pint or type names and addresses, either residence or business, for 21 manager or menaging Ross Miller .
rne.'rl'lbert?‘{.p A Manager, or if none, a Menaging Member of the LL.C must sign the form. FORM WILL Secretary of State 041221201 4.7.28 AM
EE RETURNED IF LUNSIGNED. . State of Nevad Entity Number
2. If there aro addidanal managers or managing members, attach a list of them 1o this form. | ate ol Nevada E0634832008-7

3. Roturn cornpleted form with the fee of §125.00. A $75.00 penalty must be added for failute to filg this
form by the deadline. An annual fist recaived mare than 90 days before its due date shall be deemed ABOVES
an amended list for the pravious year.

4, State business flicensa fee is $200.00. Effective 211/2010, $100.00 must be added for failura to fila form by deadine.

5_Make yeur check payable to the Secratary of State

B. Drdering Coples; If requested above, one file stemped copy will be retumad ar no additicnal charge. To receive a terfified copy, encloge en additional §30.00 per cerdfication.
A copy fee of $2.00 per psge is required for each additionsl copy generated when ardering 2 or more file stamped or certified copies. Apprapriate instructions must
accampany your order. .

7. Return the completed form to: Secretary of State, 202 North Carson Street, Carson City, Nevads 89701-4201, (775) 684-5708

8. Form must e in the possession of the Secretary of State an or before the last day of the month in which itis due. (Postmark dale is not accepted as receipt date.) Forms

received after due date will be retumed for edditionel fees and penalies. Failure to include annual Tist and business ficensa fees will result in rejection of fiing.
Ll

ANNUDAL LISTFILING EEE: $12500 LATE PENALTY: $75.00 {if fifing late) BUSINESS LICENSE FEE: $200,00 |ATE PENALTY: $100 00 (if fiing ate

BACE 18 FOR OFEIEE UEE ONLY

CHEGK ONLY IF APPLICABLE AND ENTER EXEMPTION CODE IN BOX BELOW ' R .
LY IF APPLICABLE AN EXEH GODE IN BOX BELOW NRS 76.020 Exemption Codes

. - ) ) 001 - Governmental Enfty
D Purguant 1o NRS Chapler 76, this entity is exempi lrom the business ficense lee. Exemption code; 003 - Motion Ficiure Company

NOTE: H ¢laiming anexemption, a notarized Declaration of Eligibility form must be sttached. Fallure to 008 - NRS B30B.020 Insurence Co.

attach the Declaration of Eliglhility form will result in rejection, which could result In late fees.

MANAGER OR MANAGING MEMBER

STATE . ZIP CODE

MANAGER OR MANAGING MEMBER

STAIE, ZIPCODE

MANAGER OR MANAGING MEMBER

ZIP COOE

| declane, to the bast of my knewledye under penaity of perjury, that the infarmatian contained herein ia correet arde Ja i ] it la
a category Cfelony te knowingly offer any false or farged Instrument tor filing In the Oifice of the Secretary of &,5 e
i

x EDUARDO VALLARINO

Signature of Manager, Managing Member or
Other Authorized Signature ‘

e e
Nz o, 7 oised: 8813




INICIAL/ANUAL LISTA VDE GERENTES O MIEMBROS ADMINISTRADORES Y APLICACION
PARA LA LICENCIA DE NEGOCIOS PARA:

NUMERO DE LA ENTIDAD
OTE! TECHNOLOGIES (OTEITEC) LLC EQ634832008-7
Nombre de la compafifa de responsabilidad limitada
Por el periodo Oct 2013 a Oct 2014 Cédigo de barras
*100401

Utilice solo tinta negra, no resaltar

** PUEDE LLENAR ESTE FORMULARIO EN LINEA EN www.nvsllverflume.gov**
DdDevolver una copia sellada (5i los documentos presentados no se acompaiia
e |as instrucciones la copia del documento seliado seré 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 Numero de documento:
administradores. El Gerente, 0 uno de los Fitma ilegible 2014291318-91
miembros administradores de ia compaiifa debe Ross Miller

Fecha de presentacién y hora

firmar el formulario. EL FORMULARIQ SE Secretario del Estado 04/22/2014 7:28AM
DEVOLVERA $i NO ESTA FIRMADO. Estado de Mevada

2. Siexisten Gerentes adicionales o administradores, Nimero de la entidad
adjunte el listado al formulario. E0634832008-7

3. Devoelva el formulario completo con el valor de

US$ 125,0, Se aplicard una multa de US$ 75,00 en Este documente se presentd electrénicamente.

caso de no presentar el formularic a tiempo. Una Es espaclo que antecede es para uso oficial Gnicamente.
lista anual recibida con mas de noventa dias previo

a [a fecha de vencimiento se considerard camo una
enmienda a [a lista del afio anterior.

4. latasade lalicencia de negocio del estado es de
USS 200,00, Efectiva el 2/1/2010, Se deben afiadir
US3 100,00 en caso de presentacién tardia.

5. Elcheque debe ser pagado al Secretario del Estado.

6. Orden de coplas: Si se han solicitado copias, una
copia sellada serd devuelta sin recargo adicional.
Para recibir una copia certificada debe adjuntar
USS 30,00 por certificacidn. Una tasa de US$ 2,00
por hoja se aplicard a cada copia adicional que se
genere cuando se soliclten dos o més copias
selladas o certificadas. Instrucciones apropladas
deben acompafar su orden.

7. Eiformulario lleno debe ser devuelto al Secretario
del Estado, 262 North Carson Street, Carscon City,
Nevada, 89701-4201, {755) 684-5708.

8. Elformulario debe estar en posesién del Secretario
de Estado el o antes del ditime dia del mes de su
vencimiento. (fecha defl mataselios no serd
aceptada como fecha de recepcion). Formularios
recibidos después de |a fecha de vencimiento serdn
devueltos para el pago de tasa adicionales y multas.
El no incluir las tasas referentes a la lista anual y la
licencia de negocio resultard en el rechazo del
formulario,




TASA POR PRESENTACION DE LISTA ANUAL US$ 125,00 PENALIDAD POR EXTEMPORANEA US$ 75 [presentacidn tardia)
TASA POR LICENCIA DE NEGOCIO US4 200,00 PENALIDAD POR EXTEMPORANEA US$ 100 {presentacién tardia)

SENALE UNICAMENTE SI ES APLICABLE F INGRESE El CODIGO DE EXCENCION EN EL CASILLERO DE ABAIQ
E,J,_De acuerdo a Jas NRS, capltulo 76, esta entidad esta exenta de |a tasa de licencia de negocio. Cédigo de exencidn [:l
Nota: Si se reclama una exencién, se debe adjuntar la declaracion de eligibilidad. No Incluirta resultard en rechazo, gue podria
resultar en multas por presentacién tardia,
Nombre
EDUARDO VALLARIND GERENTE O MIEMBRO ADMINISTRADOR
Direcclon Ciudad Estado Zipcode
1450 Brickell Bay Or. Apt 310, USA Miami FL 33131
Nombre
GERENTE O MIEMBRC ADMIN|STRADOR
Direccion Ciudad Estado Zipcode
Nombre
GERENTE O MIEMBRO ADMINISTRADOR
Direccion Ciudad Estado Zipcode
Nombre
GERENTE O MIEMBRO ADMINISTRADOR
Direccidn . 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 consecucidnde conductas ilegales.

Yo declaro, que a mi mejor conacimiento, bajo penalidad de perjurio, que la informaci{on contenida en este documento es carrecta y
conozco que de acuerdo a NRS 239,330 es un delito de categoria C el presentar documentos falsos o forzados en la Oficina del
Secretaric de Estado.

Titulo alEd
X EDUARDO VALLARINO Agente 04/22/2014 7:27:43 AM
{firma ilegible)

Firma del Gerente, Miembro administrader u otra firma autorizada

Nevada Secretario de Estado Lista ManorMen
Revisado 8-8-13
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