
  

REPUBLICA DEL ECUADOR 
SUPERINTENDENCIA DE 

COMPAÑÍAS Año 2010 "| /347€9. 1040. 4 
FORMULARIO DE ADMINISTRADORES / 

PERSONAL OCUPADO. 

    

            

      

  

  
  

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACIÓN 

o SOCIAL 

COMMUNICARE CONSULTORES S.A. 

PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA 

¿¡UDITOR EXTERNO RNAE 

  

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

  

  

Cédula/ RUC /Pasaporte Apellido y Nombres Completos Nacionalidad Cargo RL/Adm 

0905755005 CASTAÑEDA PAREDES SARA LUZ ECUATORIANA PRESIDENTE AL 

0909328143 CASTAÑEDA PAREDES CESAR JACINTO ECUATORIANA GERENTE AL 
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

    

  

      

            
  

    ÍS ROSTROS DE 
q SocIrac?s 

OR NOTA: 1.-El presente formulario no se aceptará d 

    

   

      2.- Se deberá imprimir dos ejemplares delfy 

DECLARACION: El administrador de ia compañía, dé 

presente formulario en cumplimiento a lo dispuesto De 

ESTABLECE LA INFORMACIÓN Y DOCUMENTOS QUE E 

SOCIEDADES SUJETAS A 8U CONTROL Y VIGILANCIA”. 

  

  

AÑO | MES | DÍA 
1io ó6lo 6 Nombre SARA CASTAÑEDA 'EDES 

7 Identificación: 0905755005 

  FECHA DE PRESENTACIÓN: 

          

   


