REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE
coMPARiAS Afo | a0 " | 43614 . d0t0-f
FORMULARIO DE NOMINA DE 80CIOS O
ACCIONISTAR
A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION DE LA EMPRESA
RAZON O DENGMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
LATUIR 8.A of sf of 1f 7] of 5} 4} 1{ sjof of 1] | | 9] 3] 6] 1] 9]
CAPITAL SUSCRITO CAPITAL AUTORIZADO ACCION/PARTICIPACION {USD)
1.000,00 2.000,00 1
B: NOMINA DE SOCIOS O ACCIONISTAS
Acclones o Aportaciones
Cédula/RUC/Pasaporte Apellidos y Nornbres Completos Nacionalided VALOR 'TOTAL
0501419105 JARAMILLO LANAS ANGELITA DE LOURDES ECUATORIANA 500
0501086896 HOLGUIN VAREA MARIA GABRIELA ECUATORIANA 500
TOTAL 1.000,00

N

NOTA: l.- Bl presents formulario no se aceptard con enmendaduras o tachones
2.- Se debers imprimir dos ejemplares del presente formulario

DECLARACION: Bl admitistrador de Ju compafitn, declara quo se rosponsablilza por Ia veracidad de la informacidn proporstonada en el presento
formuluric en cumplimiento a lo dispuesto sn el articulo 20 ¥ 23 de Ia Ley 42 Compafiles, norwads o8 "REGLAMENTO QUE ESTABLECE LA
m?mmmMomnmnmmmnnmm.mnommuavmua

SU CONTROL Y VIGILANCIA®,
f 7/
ﬁr}@q.e Az q/; A.m.e

ARO | MES | DIa FIRMA DEL REPRESENTANTE LEQAL
2011} 0 511 7 Nombre:  Angelita Jaramillo de Ledén
Identificacitr O 8 0 1 4 1 9 1 0 5

FECHA DE PRESENTACION:

SUPERINTENDENCIA DE COMPANI,
) 9 MAY 2011

SECCION ARCHI /o/
RECIBI! 3’% 6

17 May 291

Leda, sq
Lad, Sand
ASISTENTE Aormar

Siinchez
Nig TRATIVO




