
  

  

  

          

  

REPUBLICA DEL ECUADOR 
SUPERINTENDENCIA DE 

MD COMPAÑÍAS año | 2011 sc Ec. 134660.2014. 
a FORMULARIO DE ADMINISTRADORES / 

PERSONAL OCUPADO, A     
  

A. DATOS GENERALES: IDENTIFICACIÓN 

RAZÓN O DENOMINACIÓN SOCIAL > EXPEDIENTE 

USUCAPORT S.A. 
PE! NAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA 

ÓN TRACIÓN MUCCIÓN ROS UDITOR EMERNO RNAE 
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B. NÓMINA DE APODERADOS, ADMINISTRADORES Y/O REPRESENTANTES LEGALES 

ulaf RUC Apellido y Nombres Completos N; Adm 

0914355425| Larrea Peralta Juan Sebasti cuador Gprente GU. kL 

0905064218 ralta morales Sofia del Rosario EcuadogrPresid RL 
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AYAQNL 

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

2.- Se deberá imprimir dos ejemplares del presente formulario 

DECLARACION: El administrador de la compañía, de que se xa por la, dl de la ds da ex et protente 

formulario on cumplimiento a lo dispuesto en el nrtículo 20 y 23 de la Ley de Compañías, normada on “REGLAMENTO QUE ESTABLECE LA 

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

SU CONTROL Y VIGILANCIA”. 

  

  

  

AÑO | MES DÍA FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL 

ad man Sebastian larrea Peralta 
2014 o5|22 Identificación, 

FECHA DE PRESENTACIÓN:   

          09143525425 

 


