60 0006148]

"'Nb.‘

A.- DATOS GENERALES IDENTIFICACION Y LOCALIZAClON DE LA EMPRESA

| RAZON O DENOMINACION SOCIAL [o2]ruc [glolol11al 3121 11 al ol o o] 1[es[exeenente [ 8] 0] 4] 5[2 [9 [8]
01 PRESTATMPY S.A.
" | PROVINCIA CANTON CIUDAD PARROQUIA
i ARYAS 05 | QRAYAUTIL 0| QUAYAIIL or | XIMFNA
i~ CALLE NUMERO TELEFONO:
| QYA QWIEM MZ, 37 VIIIA 7 00 1 FAX:
- { INTERSECCION EDIFICIO C. COMERCIAL PISO, DEPTO., OFICINA
" 12 13
" | ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL COD.ACTIV. EMAIL
" s | | | | |
REPRESENTANTE LEGAL CEDULA | carGo
17|  ANDRES MORAN CAMPUZAND 1#]0{9[0] 3 31[{3[5([2]|5]1w]| GERENIE GONERAL
e PERSONAL OCUPADO .| AUDITOR EXTERNO RN.AE.
o [omeceon | [owwmoon | ___[momoonn] ____Jomes] ”
B.- N@INA DE SOCIOS O ACCIONISTAS 2/.
coD. ACCIONES O APORTACIONES
APELLIDOS Y NOMBRES COMPLETOS NACIONALIDAD CEDULA, RUC, O PASAPORTE AL VALOR TOTAL
ARZURE, SALINAS FRANCIS D ALFCNSD HUATORTANA 0903919793 8.00
MORWN CAMPUZAND JBE ANDRES FOJNIORTANA 0903313625 792.00
3N
// VA 2\ / ZnC
o SN 6 f;/ > C‘X\
z‘q‘:os ¥ @ o )74 REGSTRODE O, A\
- L\ \\0‘9 * ~ =\
Z 35 5 w76 AR ;
N, & S/ o E3
ANGRINNN4 & Roddy Comstanfe L7/
— N Ny/4
\KAYAQ‘ /
1:C dela Directa 2: 3 Neutra 4: de como TOTAL 800.00
2 e ks oo s s s nceeis bl e o NOTA: EL PRESENTE FORMULARIO NO SE ACEPTARA CON ENMENDADURAS O TACHONES
ANO MES DIA
FECHA DE PRESENTACION I 1 1 [

ORIGINAL: SUPERINTENDENCIA DE COMPARNIAS
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