REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE
ARO 2011 N° | SC.NEC.124535.2011.1
COMPANRI{AS
g FORMULARIO DE ADMINISTRADCRES /
PERSONAL OCUPADRC
A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
ololo|z2|4fj7f7|s|[a]|o|ofofj1]1]2]4]|s]a][s] |
KLIMPY S.A.
PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA
DIRECCION ADMINISTRACION PRODUCCION OTROS AUDITOR EXTERNO RNAE
2 0 0 0 0 0

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

Cédula/RUC/Pasaporte Apellido y Nombres Completos Nacionalidad Cargo RL/Adm
0905793840 < CANIZARES CASTILLO FABIAN AGUSTIN < pcuaToriaNA ~ |aerentE  Gofl RL
0906612460 CAMPOS MUROZ PRISCILLA ROXANA  * ECUATORIANA - PRESIDENTE - RL

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

2.- Se debera imprimir dos ejemplares del presente formulario

DECLARACION: El administrador de la compaiiia, declara que se responsabiliza por la veracidad ge la informacién proporcionzda en el presente

formulario en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 20 y 23 de la Ley de Compailias, en “REGLAMENTO QUE ESTABLECE LA
INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA MPARIAS, LAS SOCIEDADES SUJETAS A SU
CONTROL Y VIGILANCIA”,

REGISTROR DE
NO 4 MES”’

\\\N
~ ;
FIRMA DEL ESENTANTE LEGAL

U] ' \ Nombre: €. ES CASTILLO FABIAK AGUSTIN
Identificaciér 9 0 5 7 9 3 8 4 0

FECHA DE PRESENTACIO




