NOMINA DE SOCIOS O ACCIONISTAS DE UNA COMPARNIA EXTRANJERA QUE A SU VEZ ES SOCIA O
ACCIONISTA DE COMPANIA ECUATORIANA

1. COMPANIA ECUATORIANA

NOMBRE:... ... DOCCN S A
" NUMERO DE EXPEDIENTE:... ... XA A oo

NOMBRE Y CARGO DEL REPRESENTANTE »
LEGAL.. MARIA  eNRIGUETA  ORLANTIA

2. COMPANIA EXTRANJERA SOCIA O ACCIONISTA DE LA SOCIEDAD ECUATORIANA

NACIONALIDAD DE LA COMPANIA

EXTRANUERA:............ o AT ONDOC W MACUA:

LUGAR Y DEPENDENCIA ANTE LA CUAL OBTUVO SU REGISTRO COMO
comPARia... DOVEE, TXXELRUWARE — (DIARE DIT oF STRTE )

DIRECCION PRECISA DEL LUGAR Y PAIS EN DONDE TIENE EL ASIENTO PRINCIPAL DE SUS NEGOCIOS:

DOMICILIO POSTAL Y CORREO E]| CTRONICO:
______________________________ mss’f\\x@woocem

NUMERO DE FAX Y TELEFONO.CON CODIGO DE AREA DE DISCADO
DIRECTO...... 308 LAY 3100

NOTA 1.- A este formulario se debe acompatiar una certificacion extendida por la autoridad competente del pais
de origen o Cénsul del Ecuador en la que se acredite que la sociedad en cuestion se encuentra legaimente
existente en dicho pais

3. REPRESENTANTES LEGALES U OTROS ADMINISTRADORES QUE ACTUAN EN EL ASIENTO PRINCIPAL
DE NEGOCIOS U OFICINA MATRIZ DE LA COMPANIA EXTRANJERA



. .

NUMERO DE IDENTIFICACION PERSONAL:

SRR \ 46 4457 >3 oY R,

BRECCION: . TXAL N G A

- TELEFONO, FAX: $»0a9 434 3500

NACIONALIDAD: ... Noland 2. e
NUMERO DE IDENTIFICACION

CUDAD:. . AMSTERDAM e
DIRECCION..... WL AT o) B C 11 Signioinsky !

TELEFONO, FAX. YA\ 0. BIER 38 &
CORREO ELECTRONICO.:........ NANA U \C—C@WO’M .............................................

5. APODERADO LOCAL DE LA COMPANIA EXTRANJERA SOCIA O ACCIONISTA DE LA COMPANIA
ECUATORIANA

NOMBRES Y APELLIDOS .
COMPLETOS:....coooo....... TATANA Dacth  SNTAGUZ o
NACIONALIDAD:........... CONTORMI
NUMERO DE IDENTIFICACION
PERSONAL:............. S N Y 0 S

PAIS .o o IO O oo

CIUDAD:. ... @R
DIRECCION: ..o RY BN D

TELEFONO, FAX:

CORREQ ELECTRONICO:

......... ok mq_QQO\&@m\M

6. DATOS DE LOS SOCIOS O ACCIONISTAS DE LA COMPANIA EXTRANJERA
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FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL, SECRETARIO, ADMINISTRADOR O FUNCIONARIO DE LA SOCIEDAD
EXTRANJERA O APODERADO LOCAL

/kﬂﬁam QUML

NOTA 2.- Si este formulario hubiere sido otorgado en el exterior, debera estar autenticado por Consul ecuatoriano o
apostillado.

FECHA DE PRESENTACION: ¢ 1) oz >

ANO MES DIA

EL PRESENTE FORMULARIO NO SE ACEPTARA CON ENMENDADURAS O TACHONES



CANTON GUAVAQUIL- REPUBLICA DEL ECWAROR,
contormidad cos 13 facultad que me concede of enmenll
wavens del  Artictic  diecicche. de M Lsy  Motest
wigenie, DOY FE: Que 2 feme y s @B
satacede es sinilar 3 b (€Al ) m
;mamadz y devielta ai intoresade. s mimms @B

amvexponds (7 : {OChm

oesn s ennw

. ez Do - - !

> > |

;OC----...‘
4
L2 2 2 4 o 4

E‘E':”;iP;Aéde@ao £oouh._
/ﬁ‘oé’:; : ﬁ; %
J i L RE

”@%;soumo FALOUEZ AYALA
NOTARIO SEF '™O DEL
CANTON GUaYAQUIL




