REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE
ARO N°®
COMPAR{AS 2010 SC.NEC.112654.2010.1
FORMULARIO DE ADMINISTRADORES /
PERSQNAL QCUPADO
A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
CONNIGOS S.A of ol ol 2] a] 1f of 1]l ol 71 o of 1 U [ 1] 1] 2[ 6] s[ 4
PERSONAL QCUPADO AUDITORIA EXTERNA

DIRECCION ADMINISTRACION PRODUCCIKON OTROS AUDITOR EXTERNO RNAE

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

Cédula/RUC/Pasaporte Apellido y Nombres Completos Nacionalidad Cargo RL/Adm

0925765661 ROSADO PENAFIEL LEQNILA ADELA ECUADOR G. GENERAL RL

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

2.- 8¢ debera imprimir dos ejemplares del presente formulario

DECLARACION: El administradot de la compaiis, decl quo se resp biliza por Ia cidad de In infi 160 proporcionada en el p te
formulario en cumplimiento s lo dispuesto en el articulo 20 y 23 4 e Compndias, normada en “REGLAMENTOQ QUE ESTABLECE LA
INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN ORLIGADAS A RE: NDENCIA DE COMPARIAS, LAS SOCIEDADES SUJETAS A SU

W fenads 000

FIRMA DEL REPRESENTANTE UEGAL
09 2 5 7 6 5 6 6 1
cacion: ROSADO PENAFIEL LEONILA

FECHA DE PRESENTACION: ANC‘

RN




