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NOTA: 1.-El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones
2.- Be deberd imprimir dos gjemplares del presente formulario
DECLARACION: El admini dor de In pafiia, deck que se resp bilizs por l& veracided de la i & 3 da en el p t:

formuiaric en cumplmispts u io

ndm%y%iohwdecmpﬂm m-hm“MOQBEHTmELA

INFORMACION Y DOCUNENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPARIAS, LAS BOCIEDADES SUJETAS A 8U

CONTROL Y VIGILANCIA®,

% .
(i

ANO | MES { DIA

FECHA DE PRESENTACION:

FIRMA NEL REPRESENTANTRLEGAL
Ing. Leticia Macias Zambrane
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