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FORMULARIO DE ADMINISTRADORES /
~LERSONAL QCUPADO

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION

RAZON O DENOMINACION SOCIAL Jruc EXIEDIENTE
[s) 21613 ol ] l)]3]5|é|3|3
IN FO SIS TEMAS. S. A -
PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA
IDIRECCION IADMINISTRACION lmlllCClON JOTROS AUDITOR EXTERNO RNAF.
)

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

PédutafRUCS Pasaport Apcliido y Nombres Completos Naciooalidad Ca:t) RL/Adm

0907143348 |Gilces  Coclevro Maslhg Feliadad | Eevaborana |ecrede Eeaaicd R L

NOTA: 1.-El prescate formulario no sc accptard con cnmendaduras o tachoncs
2.~ Se deberd imprimir dos ejemplares del presente formulario

DECLARACION: Ei sdministvados de la compafiin, dsclara que so sespousebilise por In PP on o} prosents
foemulario sn cnmplimisnte a lo dispussto en of astionlo 20 y 23 do I Loy do Compallf ] QUE ESTAMECE LA
INFORNACION ¥ DOCUMENTOS QUE ESTAR OBLIGADAS A NEMITIR A LA SUPRKINTENDE W ROCIEDADES SOJRTAS A
U CONTROL Y VIGILARCIA®. q
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ANy os}yle Identificacién: OG O 3 1 Iyay

Nombre: Martha Fedoaclad 6r/cf,v Cacleriy
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