REPUBLICA DEL ECUADOR
. SUPERINTENDENCIA DE
. ARNO N°
. COMPARIAS 2009 SC.NEC.136590.2009.1
FORMULARIQ DE ADMINISTRADORES /
PERSCNAL OCUPADQ
A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
BRAVISICORP S.A. of of of 2[ 6] s 3[ of 1] o o[ of 1] [ Ti]3le] s| 9] ¢
PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA
DIRECCKON ADMINISTRACION PRODUCCION OTROS AUDITOR EXTERNO RNAE
.C. Riocentro Ceibos of. 104 1

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

Cédula/RUC/Pasaportc Apellido y Nombres Completos Nacieonalidad Cargo RL/Adm

0909412504 MORALES MENDOZA JOFFRE ECUATORIANA GERENTE GENERAL RL

NOTA: 1.-El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones

2.- 8e debera imprimir dos ejemplares del presente formulario

DECLARACION: El administrador de la compaiiia, declarn que se responsabiliza por Ia veracidad
formulario en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 20 y 23 de la Ley de Compaiiiss, n
INFORMACION ¥ DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENC
CONTROL Y VIGILANCIA".

ESTABLECE LA
j8 SUSETAS A SU

e _ N
aNo | MEs | plal] X DEL REPRESENTANTE LEGAL
Nombre:  JOFFRE MORALES MENDOZA
R90941250-4

FECHA DE PRESENTACION:

2011 &4 4 Identificacién:




