REPUBLICA DEL ECUADOR

SUPERINTENDENCIA DE

cOMPANiAS

FORMULARIO DE ADMINISTRADORES /

PERSONAL OCUPADO

ANO

A7

122924.2011.1

A: DATOS GENFRALES: IDENTIFICACION

RAZON O DENOMINACION SOCIAL,

RUC

EXPEDIENTE

NAILGRUP S.A.

IEEEEEEEDEDDEN

| 1] 2] 2] of 2] 4

PERSONAL OCUPADO

AUDITORIA EXTERNA

DIRECCION

DONOSO PEREZ MARIA TERESA

ADMINISTRACION PRODUCCION OTROS AUDITOR EXTERNO RNAE
1 7 1 /7
B: NOMINA DE APODERADOS, ADMINISTRADORES Y/ O REPRESENTANTES LEGALES
Cédula/ RUC/ Pasapor Apellido y Nombres Completos Nacionalidad Cargo R}/ Adm
- 7
0900936386+ v

Ecuatoriana

“{Gerente General .

R}.’. /

NOTA:

2.- Se deberd imprimir dos ejemplares del presente formulario

1.- EI presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones

DECLARACION: El administrador de la compahia, declara que se responsabiliza por la veracidad de la informacion proporcionada en el presente

formulario en cumplimiento a fo dispuesto en el articulo 20 y 23 de 1a Ley de Compaiias, normada en "REGLAMENTO QUE ESTABLECE LA
INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPANIAS, 1AS SOCIEDADES

SUJETAS A SUCONTROL Y VIGILANCIA®,

FECRA DE PRESENTACION:

ANOQ

MES

DIA

FIRMA DEI.
Nombre:

Identilicacion:

SEPRFSENTANTE |LEGA]L
Maria Teresa Donoso Pérez

0V0D936386



3  eggase
BDLADE LIUDHDHNM i ’Li ’2 ﬁ;‘ -
él(]l\l‘(} 50 I’I&Rl‘é M)%I{IA“'.IM{E“A

! _

QUIHI (‘(}

H(ul o, m )

ks
GUAYAS) CUAYAQ
CARs

; “J;"s} /’m '
kB0 /LoNcEbe i

SN e

’1-’{{{;{ (o (O( %{A

No oYl gadca & \}U(ZZ( {

ot P>
‘\ isTRO OF

v Rs!c?cmowﬁs Q‘?’

z

>

(7]

03 ABRT01Z

.m;omww"*
SUAYAOSE

A
£
[ 4
w
)
O



