REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE '
COMPARIAS Ao o1t VY ™ SCNECIFPD. 901 4
FORMULARIC DE NOMINA DE SOCIOS O
AGGIONISTAS
A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION DE LA EMPRESA
RAZON O DENOMINACION SOCIAL . RUC EXPEDIENTE P
NOVALIS 8.A. ol o] of 2] 7] of o] 1] 1| 1{ o] of 1}9] 7] of 3| 8] | |
CAPITAL SUSCRITO CAPITAL AUTORIZADO -~ ACCION/PARTICIPACION (USD)
800 / 1.600 / 1 -
B: NOMINA DE SOCIOS O ACCIONISTAS
Accioncs o Aportacioncs .
Cédula/RUC/Pasaporty Apellidos y Nombres Completos Nacionalidad VALOR TOTAL ]
0901367573 ’ _|SUAREZ URUETA ISABEL DELROCIO ‘ ECUATORIANA 480 4 ,
0913797858 ZANABRIA VILLAMAR FERNANDO ENRIQUE ECUATORIANA 320 /

TOTAL 800 /|

NOTA: 1.- El presente formulario no se aceptaré con enmendaduras o tachones

2.- Se debera imprimir dos ejemplares del presente formulario
PECLARACION: El administrador de la compafiia, declara que se responsabiliza por la veracidad de Ia informacién proporoionada en el presente

formularic sn cumplimients a lo dispussto en el artioulo 30 y 23 de la Loy de Compafifas, normada en *REGLAMENTO QUE ESTABLECE LA
INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPAKIAS, LAS BOCIEDADES SUJETAS A

SU CONTROL Y VIGILANCIA®.
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FECHA DE BRESENTACION: ANO MES Dia FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL
’ Nombre: FERNANDO ZANABRIA VILLAMAR
Identificacién: 0 9 1 3 7 9 7 8 5 B8
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