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A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION

RAZON O DENOMINACION SOCIAL

RUC

EXPEDIENTE
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EconcoR PEXLITOSA

. ; PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA
|oRECCION m UCCION OTROS | AUDITOR EXTERNO RNAE
i tl - - - -
B: NOMINA DE APODERADOS, ADMINISTRADORES Y/O REPRESENTANTES LEGALES
Pédula/RUC/ Apellido y Nombres Nacionalidad Cargo RL/Adm
b, N L4
09060 36009 |Sanranas Siuranar:id Ng | &cvaroocAnA GERENTE KAk
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NOTA: 1.-El presente formulario no sc aceptara con enmendaduras o tachones
2.- Se debera imprimir dos ejemplares del presente formulario
DECLARACION: El administrador de In paiiin, docl que se hiliza por la veracidad de Iz informaciSa proporci da en ol p

formulazio ca cumplimicato a lo dispuesto en el asticulo 20 y 23 de In Loy do Compaiiins, normada en “REGLAMENTO QUE ESTABLECE LA
INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPARIAS, LAS SOCIEDADRS SUJETAS A

SU CONTROL Y VIGILANCIA™.
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CIUDADANGO (A):)

~ Este documento acredita que usted
- " sufragé en las Elecciones Generales
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ESTE CERTIFICADO SIRVE PARA TODOS
LOS TRAMITES PUBLICOS Y PRIVADOS
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