INFORMACION DEL AR FORMULARIO No.

% SUPERINTEND[_??:'CIA 2 0 1 1 SC.NEC.136011.2011.1
pE COMPARIAS

FORMULARIO DE ADMINISTRADORES / PERSONAL OCUPADO

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION

RAZON SOCIAL O DENOMINACION RUC JEXPEDIENTE
ol o of 2f o o] a[ 7] 6] s[ of of 3{ | ] 1] 3] 6] of 1] 1
DIPROMACOM (DISTRIBIDORA DE PRODUCTOS DE COMPUTACION S.A)
L NUMERO DE PERSONAL GCUPADO AUDITORIA EXTERNA
DIRECTIVOS ADMINISTRATIVOS PRODUCCION QTROS AUDITOR EXTERNGO | REGISTRO (RNAE) No.
2 3 1] 3

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

Cédula/RUC/Pasaporte Apeilido y Nombres Completos Nacionzlidad Cargo RL f Adm
090493706-7 GONZALEZ VERA LUIS VICTOR ECUATORIANA PRESIDENTE ADM
092015451-5 GONZALEZ RUGEL VICTOR GABRIEL ECUATORIANA GRTE. GENERAL RL

NQOTA: 1.-El preserte formulario rie se aceptara con enmendaduras © tachones.
2.- Se debera imprimir dos ejemplares del presents formulario.

DECLARACION: El administrador de la compafila deciara que se responsabiliza por la veracidad de la informacién proporcionada en el
presents formulario en cumplimiento & 1o dispuesto en el articulo 20 y 23 de la Ley de Compafiias, normada en & “REGLAMENTO QUE
ESTABLECE LA INFORMACION ¥ DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPARNIAS, (.AS
SOCIEDADES SUJETAS A 81U CONTROL Y VIGILANCIA”,

Fecha de presentacién fisica e
CNCN
I e .. 4 FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL
(;; f'? - ?‘.\ g Nombre: GONZALEZ RUGEL VICTOR GABRIEL
:%4,4/’6"“ Node ¢ 09 2015 4515
MerifAcacion CEDULA DE IDENTIDAD

Womsan Y oo abrdi g2




