SUPERINTENDENCIA DE

COMPAN{AS
e FORMULARIQ DE ADMINISTRADORES /
PERSONAL OCUPADO

Sj REPUBLICA DEL ECUADOR

204 2 i 123985 sail

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION
RAZGN () DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE

A A FLEZ o6 - [ [21ala10ls
LEREIU 5.4,

PERSONAL OCUPADG AUDITORIA EXTERNA

DIRECTION ADMINISTRACION PRODUCCION OTROS AUDITOR EXTERNO RNAE

i

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

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

01052243 | Zowbaue Yalle Pa:EJg Pm;l-‘o/’ Eauao[or //" Gefeuk. Ceuped] 12 |

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

2.- Se debera imprimir dos ejemplares del presente formulario

DECLARACION: Ei administrador do Ia fiia, decl que se biliza por la veracidad de la informacién proporciouada en el prexente
formulario en cumplimiento a lo dilpnecto en a.l articulo 20 y 23 da la Ley de Compailias, normada en “REGLAMENTO QUE ESTABLECE LA
IRFORMACION Y DOCUMENTOS QUE RSTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERIKTENDENCIA DE COMPARIAS, LAS SOCIEDADES SUJETAS A SU

CONTROL Y VIGILANCIA",

FIRMA DEL REP
Nombre: debrzsm VaUc




