REPUBLICA DEL ECUADCR
SUPERINTENDENCIA DE
ARO N°
COMPAN{IAS 2011 129242.2011.1
FORMULARIO DE ADMINISTRADORES /
PERSONAL OCUPADO
A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
COFESAN 8.4, o] ol of 2] 5] 4] 1] 2f of 2] o] o} 1] 1] 2] o} 2] 4} 2] T
PERSONAL QCUPADC AUDITORIA EXTERNA

DIRECCION ADMINISTRACION PRODUCCION OTROS AUDITOR EXTERNO RNAE

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

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

0908690613 BUSTAMANTE RIVERA ALEX GIOVANNY ECUATCRIANA GERENTE GENER/ RL

NOTA: 1.-El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones
2.- Be debera imprimir dos egjemplares del presente formulario

formulasio en cumplimisnto a lo dispnesto en el articulo 30 y 43 de la Loy de Compaiias, normada en “Jl
INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAR OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE coMPAMAMG @
CONTROL Y VIGILANCIA™, A

ANO | MES | DIA

FECHA DE PRESENTACION:




