
  

REPUBLICA DEL ECUADOR 
SUPERINTENDENCIA DE ¿ 009 

COMPAÑÍAS 
FORMULARIO PE ADMINISTRADORES / 

PERSONAL OCUPADO 

  

w c.nec.12q816.2009.4         
  

        
  

A DATOS GENERALES IDENTIFICACIÓN 

RAZÓN O DENOMINACIÓN SOCIAL EXPEDIENTE 

mukijanos 5.4. 
PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA 

DIRECCIÓN MINISTRACIÓN TROS UDIFOR EXPERNO RNAE 

  

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

dula/RUC/Pasapo: Apelhdo y Nombres Completos Nacionalidad 

039834 mez Houilera livi0 viana 
q22050968 Nalgncia rlana 

  

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

2.- Se deberá imprin»r dos ejemplares del presente lormulario 

INFORMACIÓN Y DOCUMENTOS QUE ESTÁN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPAÑÍAS MAS SOCIEDADES SUJETAS A 

SU CONTROL Y VIGILANCIA”. 

  

ÉNTACIÓN AÑO | MÉS | bla ea 
Rol 1 O 4 Nombre 

Identificación 

FECHA DH PRE: 

  

                   

9003433443 

 


