REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE SC. vET,
COMPARIAS Afo 1 20/0 K| Jarvod, zoven /
FORMULARIO DE ADMINISTRADORES /
PERSONAL QCUPADO

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
VA AAArA AN A A R E AR GIE R r
G rivd & eI S.A.
PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA

DIRECCION ADMINISTRACION PRODUCCION OTROS AUDITOR EXTERNO RNAE

a—— / — — —_

B: NOMINA DE APODERADOS, ADMINISTRADORES Y/0O REPRESENTANTES LEGALES

[¢dula/RUC /Pasaport] Apellido y Nombres Completos Nacionalidad Cargo RL/Adm

O3 00POL 720 [CRESPO EOMOZALE 2- GREGORIO cevir/SAsr | Ectasdon Ghovrt eri| RC

NOTA: 1.-El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones
2.- Se debera imprimir dos ejemplares del presente formulario

DECLARACION: El administrador de Is compatila, deciara que se responsabilisa por la veracidad de la iaformacién propofcionada en ol presente
formularieo e cumplimiento a lo dlispuesto en el articulo 20 y 23 de la Lay de Compaiilas, normada en “REGLAMENTO QUE ESTABLECE LA
INFORMACION ¥ DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA PR COMPANIAS, LAS SOCIEDADRS BUJETAS A

SU CONTROL Y VIGILANCIA®. ; i

I

ANO | MES | DiA EL REPRESENTANTE LEGAL

FECHA DE PRESENTACION:

Nombre: GLEEDErD £, CAEE PO G OLP 2ALLE 2
Hentificacion: £33 OCPONIF 20




