REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE
compAfifas 2010 SC NEC 105836.2010.1

FORMULARIO DE ADMINISTRADCRES [/
PERSONAL QCUPADO

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
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CUBTODIA PORTUARIA CUPORT CIA. LTDA.

PERSCNAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA

DIRECCION ADMINISTRACION PRODUCCION OTROS AUDITOR EXTERNO RNAE

3 10 279
B: NOMINA DE APODERADOS, ADMINISTRADQORES Y/0 REPRESENTANTES LEGALES
dula/RUC /Pasapo Apellido y Nombres Completos Nacionalidad Cargo RL/Adm
0912084696 AVILA MARTINEZ MAIKA MONSERRATE ECUATORIANA VICEPRESIDENTE h
0911766657 |VILLACRESES QUILLEN JORGE ISAAC ECUATORIANA PRESIDENTE [ 4@
0908963598 MARTIN ARELLANO JORGE OSWALDO ECUATORIANA GERENTE E ! 2

NOTA: 1.-El presente formulario no se aceptard con enmendaduras o tachones
2.- Se deberd imprimir dos cjemplares del presente formulario

DECLARACION: El administrador de In compaidia, declara que so responsabilisa por la veracidad de la informacién proporclonada en el
presonte formulario en cumplimiento a lo dispuesto en el artioulo 20 y 23 de In Ley de Compadias, normade en “REGLAMENTC QUE
¥STABLECE LA INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE EBTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPARNLAS, LAS
SOCIEDADES SUJETAS A BT CONTROL Y VIGILANCIA®.

FECHA DE PRESENTACICN: ARQ MES DfA FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL
w { ( q Nombre: JORGE ISAAC VILLACRESES GUILLEN
6: Identificacién: c 9 1 1 7 6 6 6 5 7

’



