
  

REPUBLICA DEL ECUADOR 
SUPERINTENDENCIA DE - 

-. AÑO N? 
COMPAÑÍAS 099 

FORMULARIO DE ADMINISTRADORES / 

PERSONAL OCUPADO 

    

            

  

        
A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACIÓN 

RAZÓN O DENOMINACIÓN SOCIAL RUC EXPEDIENTE 

our Rmoodaollclorar7 
belrer DA 

  

  

    
  

  

  

  

    

        
  

  

  

. PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA 

DIRECCIÓN ADMINISTRACIÓN PRODUCCIÓN OTROS AUDITOR EXTERNO RNAE 

A A — ” — 

B: NÓMINA DE APODERADOS, ADMINISTRADORES Y/O REPRESENTANTES LEGALES 

Cédula/RUC /Pasaporte Apellido y Nombres Completos Nacionalidad Cargo RL/Adm 

043144424 | UGLA ARMAS JUAN MANUEL. ECUATORIANA [GERENTE | PL 
  

OHIO GONZALES MASRIS MARIA Del UEMEN  lECLATORIALA [Rresbale [Am 
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

              
  

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

2.- Se deberá imprimir dos ejemplares del presente formulario 

  

    formulario en cumplimiento a lo dispuesto en el artículo 20 y 23 de la Ley de Compañías, normada en “RE 

INFORMACIÓN Y DOCUMENTOS QUE ESTÁN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPAÑÍA 

CONTROL Y VIGILANCIA”.     
      

     

    

  

    
     

   

  

    

  

  

AÑO | MES | DÍA ISO REPRESA 
    
      

   

  

   
  FECHA DE PRESENTACIÓN: 

  

         


