REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE

ARO N
COMPARIAS 2010 SC.NEC.110174.2010.1
FORMULARKIO DE ADMINISTRADORES /
PERSONAL OCUPADO

A: DATOS QENERALES: IDENTIFICACION
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
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HIDRO SALAME 8. A. HIDROSALAME

PERSONAL OCUPADOQ AUDITCRIA EXTERNA
IDIRECCION ADMINISTRACION PRODUCCION OTROS AUDITOR EXTERNO RNAE
0 2 0 1 (4] (4]

B: NOMINA DE APODERADOS, ADMIMISTRADORES Y/O REPRESENTANTES LEGALES

Cédula/RUC/ Pasaporte Apellido y Nombres Completos Nacicnatidad Corgo RL/Adm
0504117033 SALAME BERMUDES CARLOS BARBARD ECUATORIANO GERENTE G. RL
0925668600 SALAME MELENDEZ CARLOS KEVIN ECUATORIANO PRESIDENTE RL

NOTA: 1.-El presente formulario no se aceptaré con enmendaduras o tachones
2,- Se deberh imptimir dos ¢jemplares del presente formulario

DECLARACION: Bl administrador de I compadiia, declars que se responssbiiiza por la veracidad de In Yo farm sn ¢l presests
formuinrio en cumplimiento & 1o dispussto sn ¢l wrticule 20 ¥ 23 de la Loy de Compuiiine, normada W 'REG: INTO AR S ICE LA
IMFORKACION ¥ DOCUMENTOR QUE E3TAN OBLIGADAS A REMITDR A LA SUPERINTENDENCIA DN COMPARG TAS A ST

CONTROL Y VIGILANCIA”®.

RO | MES | DIA FIRMA DEL REPRESENTANTS LEGAL
Nombre:  CARLOS BARBARO SALAME BERMUDES
1 110 9 2 5| Wentificacibn:r 0 9 0 4 1 I 7 0 3 3

FECHA DE PRESENTACION:




