
  

  

        

  

REPUBLICA DEL ECUADOR 

SUPERINTENDENCIA DE o COMPARÍAS ao | 9oJO (sigh solo. 
FORMULARIO DE ADMINISTRADORES 1 

PERSONAL OCUPADO         
  

A. DATOS GENERALES: IDENTIFICACIÓN 

O DENOMINACIÓN SOCIAL EXPEDIENTE 

mo 

Falonscore SA 
PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA 

UDITOR EXTERNO RNAE 

  

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

CC, llido y Nombres tos Nacionalidad RL/Adm 

q wo tU 

  

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 biliza por la dad de la ión prop: da en el pr La 

formulazio en cumplimiento a lo dispuesto en el artículo 20 y 23 de la Ley de Compañías, normada en “REGLAME) QUE ESTAB] 

INFORMACIÓN Y DOCUMENTOS QUE ESTÁN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDEN: E COMPAÑÍAS, ¡ADES SU. 
8U CONTROL Y VIGILANCIA”. 0 

AÑO | MES DÍA FIRMA DEL REPRI] INTANTE LEGAL 

senor Llar Mbeto Loge Crd 
Identificación. 004 o 645 

       
  

FECHA DE PRESENTACIÓN"   

          

 


