REPUBLICA DEL ECUADOR

SUPERINTENDENCIA DE
% COMPARIAS Afo 2011 N |s.c NECiz¥100. 2001

FORMULARIO DE ADMINISTRADORES /
PERSONAL OCUPADO

——

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
I coMLIT  CTA.LTOA of of of 2[ 5] 2f o] 1] af o of 1f | [ 1f2[7] 7 0f 0
PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA
DIRECCION ADMINISTRACION PRODUCCION (OTROS AUDITOR EXTERNO RNAE
2 2

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

Cédula/RUC/Pasaporte Apellido y Nombres Completos Nacionalidad Cargo RL/Adm
0602683559 GARZON CAMPOS HERNAN MARIANO ECUATORIANA GERENTE
0601981970 GARZON CAMPOS OSCAR FERNANDO ECUATORIANA PRESIDENTE

s1CIA

B SrEOPRNIAS

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 Ia paiia, decl qusc P Llnnporhvenduddeh 0
formulario en plimiento a lo dispuesto en el articulo 20 y 23 de la Ley de Compadi rr}
INFORMACION Y DOCUMERTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPAI
CONTROL Y VIGILANCIA™.

ANO | MES | DIA FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL
Nombre: F\\‘ rAad CGJ ‘(Q\/\
1dentificacion: O 6 C,\ 2 é g ? .5-: /

FECHA DE PRESENTACION:




