
REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE

COMPAÑÍAS
FORMULARIO DE ADMINISTRADORES /

PF]RSONAI, OCIJPADO

A: DATOS CENERALES: TDENTTFICACTON

RAZON O DENOMINACION SOCIAL IRUC EXPED]I'N] E

l0l el el 2l sl el el el sl 21 0l 0l 1l- I, lil 3l :rl 21 71 3

PERSONAI, OCI]PADO AUDITORIA F-XTI.-RNA
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B: NOMINA DE APODERADOS, ADM]NISTRADORBS Y/O REPRESENTANTtrS LEGALES

)édula/ RUC / Pasaport Apeltido y Nornbres Completos Nacionalidad Cargo RL/Adrlr

0912242419 ONFORME SANCHEZ LUIS EDUARDO ECUATORIANA PRtrSIDI'NTtr RI,

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

2 Se deberá imprimir dos ejemplares del presente formulano

DECLARACION: El administrador de la compañía, declara que se responsabiliza por la ve¡acidad de la info¡mación proporcionada err el presente
fo¡mulario en cumplimiento a lo dispuesto en el a¡ticulo 20 y 23 de la Ley de Compalías, normada en ¡TREGLAMENTO QUE ESTABLECE LA
INFORMACIóN Y DOCUMENTOS QUE ESTÁN OBLIGADAS A R.EMITIR A LA SUPERINTENDENoIA DE coMPAÑÍAs, LAs SocIEDADEs SUJETAS A
SU CONTROL Y VIGTLANCIA''.

FIRMA EPREST'NTA\TE LEGAI

Nombre:

Identificación

AÑO MES DIA

20 12 t2 t0
FECHA DE PREStrNTACION

09122421


