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CONSTITUCION DE SOCIEDAD

FECHA ‘ Exp. No.
S.A. ( ) S.A.DE C.V. ( ) S.C.{( ) A.C.( )} S.deR.L. ( ) OTRA
DENOMINACION: '

(Alternativas):

DURACION: _ DOMICILIO CD. , , Edo.
OBJETO: -

CAPITAL (total) _ FIJO (cuanto) _ ___ *VARIABLE (cuanto)
ADMITE EXTRANJEROS ( ) EJERCICIOS SOCIALES (Debe ser un afio) DEL
' AL

FORMA DE PAGO DEL CAPITAL:
EFECTIVO ___ TOTAL _________ PARCIAL (cuanto) — ESPECIE
' IN\"ENTARIO (describir en observaciones)

ADMINISTRACION: ' ** FACULTADES (usar las letras
) . ‘ que se indican abajo)

ADMINISTRADOR UNICO _ ' C )
CONSEIO - '

. PRESIDENTE
SECRETARIO
TESORERO
DIRECTOR - _
GERENTE _
APODERADO
COMISARIO

Solo Sociedades Anénimas (No puede ser pariente de los
Administradores ni empleados de la Sociedad) '

**FACULT‘ADES**
A.— Pleitos y Cobranzas B.— Actos de Administrécién . C.— Actos de Dominio
D.— Titulos de Crédito (Art. 90. L.G.T.O. C) E.— Sustitucion F.— Todas
LIMITACIONES DE LAS FACULTADES: "

OBSERVACIONES:

. PRESUPUESTO
Si se aportan Inmuebles debera requerirse Iai Orden de Servicios de esta Notaria para la Compra Venta.
N FIRMA DEL SOLICITANTE
FECHA
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NACIMIENTO

NACIONALIDAD

NUMERO DE

NOMBRE COMPLETO CON APELLIDOS TELEFONO FECHA 'LUGAR COMPARECIENTE PADRES OCUPA_CION ACCIONES

l.—

Calle No Int Col Ciudad. Estado
2.—

Calle No Int Col Ciudad: Estado
3=

Calle No Int Col Ciudad Estado
4, —

Calle No _Int Col Ciudad__ Estado
5.— |

Calle No Int Col Ciudad Estado
6.— :

Calle No Int Col Ciudad Estado
. .

Calle No Iﬁt Col Ciudad Estado




