REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE
Ne
COMPARIAS Ao | 20/0 1195, 20/0. 4
FORMULARIO DE ADMINISTRADORES /
PERSONAL GCUPADQ
"A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
i lbiglelgl Blolol | 21717172l s] |
GIAHAIN Gy TApRIDOTE Y TVeto s A . Crowmimng
PERSONAL QCUPADOQ AUDITORIA EXTERNA

DIRECCION ADMINISTRACION PRODUCCION OTROS AUPITOR EXTERNC RNAE

1

B: NOMINA DE APODERADOS, ADMINISTRADORES Y/0O REPRESENTANTES LEGALES

[édula/RUC/Pasaport] . Apellido y Nombres Completos Nacionalidad Cargo RL/Adm
. EnEnTE
20000/8263 (BAuetenpy OUWL HMANCos GASTDM EWRon  |orpense RL

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

2.- Se debers imprimir dos ejemplares del presente formulario

formulario sn cumplimiento a lo dispuesto en -i srtioulo 20 y 23 de In Ley de Compafiiss, normade en “REGLAMENTO QUE ESTABLECE LA
INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPARIAS,
8U CONTROL Y VIGILANCIA"™,

DECLARACION! El adminiatrador da la fila, decl qﬁ. e resp bilisn por ln veracidad de Ia Informuaclén proporcicneade en ol presente

FIRMA ESENTANTE LEGAL

Nombre: AMAfiys (GAWETENAL DAY
Identificacion: 20000 f@ a4 3

FECHA DE PRESENTACY




