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PICHINCHA

RAZON O DENOMINAGION SOGIAL [ee[ruc 1] 7[9]t1[3[5]6 ] 4[0[3 [0[0]1 [s[eweoene [8[5 [5f4f5 | [ |
PERSONAL ESPECIALIZADO PRESP S.A.
ROVINCIA ANTON ARROQUIA

PICHINCHA CHAUPICRUZ

ALLE

AV. 6 DE DIECIEMBRE

TELEFONO: | Q]2

2|14|3[8|8]6 |4

FAX: 012

21414 15|98 |2

INTERSECCION EDIFICIO C. COMERCIAL PISO,DEPTO,OFICINA
AV. DE LOS GRANADOS — —
CTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL COD. ACTIV. - EMAIL
PRESTACION DE SERVICIOS DE PRESONAL 813]12]9]9¢F -
EPRESENTANTE LEGAL EDULA B CARGO
CAMILO SIMBANA CABRERA | 7|03 | 4f4 0 |5]5 [0 jas GERENTE
ERSONAL OCU! AUDITOR EXTERNO RNAE.
: | ]
B.- NOMINA DE SOCIOS O ACCIONISTAS 2/.
COD. ACCIONES O APORTACIONES
APELLIDOS Y NOMBRES COMPLETOS NACIONALIDAD CEDULA, RUC, O PASAPORTE
INV 1/, VALOR TOTAL
NOLIVOS CENTENO EDWIN ECUATORTANA 1706453964 2.000,00
_QUIRANZA SUAREZ ELIAS ECUATORIANA 1000316776 2.000,00
S
17:C i6n de la 1 i6 jera Directa 2: o 3 i6n Neutra 4: i6n de calificada como Nacional TOTAL 4.000 > 00

2/ : Si tiene més accionistas favor anexar las hojas necesarias bajo este formato

ANO

MES

DIA

FECHA DE PRESENTACION {2 I ()l OI 4

olal3]o

ORIGINAL: SUPERINTENDENCIA DE COMPAN(AS
POLIGRAFICA C.A. - Resolucion: 0231 - 27 / 03/ 02

NOTA: EL PRESENTE FORMULARIO NO SE ACEPTARA CON ENMENDADURAS O TACHONES
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FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL




