REPUELICA DEL ECUADOR

SUFPERINTENDENCIA DE

COMPAR{AS Ao

N°

2010

FORMULARIQ DE ADMINISTRADORES / PERSONAL
JOCUPADRO

13812.3010.1

A: DATOS QENERALES: IDENTIFICACION

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC

EXPEDIENTE

CIMIL 8.4,
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PERSONAI. OCUPANO

AUDITORIA EXTERNA

DIRECCION ADMINISTRACION PRODUCCION OTROS

AUDITOR EXTERNCY

RNAE

B: NOMINA DE APQODERADOS, ADMINISTRADORES Y/Q REPRESENTANTES LEGALES

Cédula/RUC/ Pasaporte Apellido ¥ Nombrres Completos

Nacionalidad

Cargo RL/Adm

0918241761 GARCIA PENAFIEL NATHALY ELENA

ECUATORIANA

GERENTE GENERAL RL

NOTA: 1.-El presente formulario no se aceptard con enmendadures o tachones

2.- Se deberd imprimir dos ejemplares del presente formulario

DECLARACION: El adminj dor de In

fila, declara que s# respofsabllisa por Ja veracidad de la informacién proporcionadea sn sl presente formularic sn cumplimisnto a lo

dispuesto en ol articulo 30 y 33 de Ia Ley ds Compadlan, normads en “REGLAMENTC QUE EATABLECE LA INFORMACION ¥ DOCUMENRTOS QUE EBTAN UBLIGADAM A REMITIR A
LA SUFERINTENDENCIA DE COMPANIAS, LAS 8OCIEDADES SUJETASH A 8U CONTROL Y VIGILANCIA™.

FECHA 1JE PRESENTACION:
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Nombre: NATHALY
ldentificacion: 0 9
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DEL REPRESENTANTE LEGAL
CIA PERAFIEL
1 8 24

17 61




