’ [ REPUBLICA DEL ECUADOR

SUPERINTENDENCIA DE Afo -
COMPARNIAS 2009

FORMULARIO DE ADMIMISTRADORES, ¢
PERSONAL OCUHPADOD |_

LL006% 2027/

—

i

A: DATOS GENERALES: 1DENTIFICACION
RAZGN O DENOMINACION SOCIAL L RUC EXPEDIENTE

RUTROPSA S.A. [ of o o of 4 1 s[ [ of 4] of o] 1] 1] 2] of o[ 6] 7[ T |
_

PERIONAL QGUURADO AUDITORIA EXTERNA

DIRECCION ADMINISTRACION __{PRODUCCION OTROS AUDITOR EXTERNO RNAR

-

B: NOMINA DE APCDERADOS, ADMINISTRADORES Y/O REPRESENTANTES LRGALES

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

0908697816 JURADO BONIFAZ AMALIA 1SABEL ECUATORIANA Gerente (& RL

LT

!

-

NOTA: 1.-Fl presente formulario no se aceplara con enmendaduras o tachones

2.- 8e debera imprimir dos ejemplares del presente formulano

DECLARACION: E{ admindstrador de Is compahia, daclars que se responsabiliza por u veracidad de la informacion proporcionada en el presente formulatio en
cumplimients a la dispuesto en el articulo 20 y 23 de ln Ley de Compafias, normada en “REGLAMENTC QUE ESTABLECE LA INFORMACION Y DOCUMENTOS

QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COM (IAS LAS SOCIEDADES SUJETAS A SU CONTROL Y VIGILANCIA”,

[ /- ——

FIRMAIDEL REPRES
Nambre: Amalip Isabel Jura

Identificacior O 8 6J9 7 8 1 6




