REFPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE

CcoOMPARiaS
FORMULARIO DE ADMINISTRADORES /
PERSONAL QCUPADO

ANO 2010 N* | SC.NITF.132758.2010.

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION
RAZON O DENCOMINACION SQCIAL RUC EXPEDIENTE

o] o] 9] 2] s} of 1t 6] 2f 5} of of 1] ] 1] 3] 2f 7] 5] ¢]

SMS DEL ECUADOR C. LTDA. SMSECU

PERSONAL OCUPADOQ AUDITORIA EXTERNA
DIRECCION ADMINISTRACION PRODUCCION OTROS AUDITOR EXTERNO RNAE
2 3 2 - .

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

CédulafRUC /Pasaporte Apellide ¥ Nombres Completos Nacionalidad Cargo RL/Adm
0911106508 DELGADO LOOR FABIAN ANDRES f ECUATORIANA GERENTE RL
0904195179 DELGADO LOOR EINSTEIN FELIPE / ECUATORIANA PRESIDENTE RL/SB

NOTA: 1.-El presente formulario tit> se aceptarl con enmendaduras o tachones

2.- 8e debera imprimir dos ejemplares del presente formulario

DECLARACION: El administrador de la compaiifa, doclara que se responsabilizsa por Ix ver ' IPOT
formularic en cumplimiento a lo dispuesto on el articulo 20 y 23 de Ia Loy de Compafias, normadaen *REGIANENTO QUE ESTABLECE LA
INFORMACION ¥ DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMP. JTAS;
37 CONTROL Y VIOILANCIA®.

AaNO | MES | DiA PIRMA DEL RRPRESEWTANTE LEGAL
Nombre: Fabian Delgado
20 114 0 5} 0 2| wentficacion: 091110650

FECHA DE PRESENTACION:




