) REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE
ARO Ne
coMPAffAs 2010 106281.2C10.1
FORMULARIO DE ADMINISTRADORES /
PERSONAL OCUPADQ
A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
BUMONTE S.A. ol of of 2| 2f 1] of 6] s] 3] of of 1| T 1] of 6] 2] 8] 1]
PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA
DIRECCION ADMINISTRACION PRODUCCION OTROS AUDITOR EXTERNO RNAE
B: NOMINA DE APODERADOS, ADMINISTRADORES Y/O REPRESENTANTES LEGALES
Cédula/RUC/Pasaporte Apellido y Nombres Completos Nacionalidad Cargo RL/Adm
0903531028 ING. ALFREDO SCHEEL PAGES ECUATORIANC PRESIDENTE R‘;_
0807771281 ARQ. CARLOS JACOBSON ALOY ARGENTINO GERENTE RL
NOTA: 1.-El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones
2.- Se debera imprimir dos ejemplares del presente formulario
DECLARACION: El administrador de la padiia, decl que se resp biliza por la ided de la infor 16

cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 20 y 23 de la Ley de Compaiiias, normada en “REGLAMENTO QUE ESTABLE
ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPARN{AS, LAS SOCIEDADES SUJETAS A 8U CONTROL

FIRMA D%REPRE#ENTANTE LEGAL
ARQ. CARIOS JACOBSON
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FECHA DE PRESENTACION: }¢
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LUGAR Y FECHA: GUAYAQUIL 18/02/2008
VALIDO HASTA

v
§ CARLOS DANIEL
NACIONALIDAD: ARGENTINA
‘: FASAPORTE: 8561087 C.1: 0907771281
VISA: 19V REGAT -644-09014
ACTIVIDAD : LUCRATIVAS ;fmmms POR
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