REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE
COMPARIAS Afio 2011 »
FORMULARIC DE ADMINISTRADORES /[
PERSONAL QCUPADO

A: DATOS OENERALES: IDENTIFICACION

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
QUECRBE S.A. of of 9] 2 7] 3] of 7} of 4] of of t} 1] o] 2 8] 3] S| 1
PERSONAL OCUPADQ AUDITORIA EXTERNA
DIRECCION ADMINISTRACION ‘PRDDUCCION ' JOTROG AUDITOR EXTERNO ‘RNAE

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

[C&dula/RUC /Pasaport: Apeliido y Nombrea Completos Nacionalidad Carpo RL/Adm
701655920 CASARES CARRION ANA LUCRECIA ECUATORIANA GERENTE GENERA
703659417 QUEZADA CAZARES OSWALDOQ ALFREDO ECUATORIANA [PRESIDENTE

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

DECLARACION: El administrador d¢ la compaiia, declars gne se respoasahilisa por la verncided d¢ ia infonnaciia proporcionsda en o] presents
formularie sa cumplimisnto a s dispuceto en ¢l articuice 20 ¥ 23 de la Ley de Compaliiss, nonusds ea *REGLAMENTO QUE ESTABLECE LA
INFORMACION ¥ DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMTTIR A LA SOPERINTENDENCIA DE COMPARIAR, 1LAS SOCIEDADES SUJETAS A,

| 190

ARO | MES | DIA FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL
Nombre: ANA LUCRECIA CASARES CARRION
oentificaciin: 0 7 01 6 5 5 9 2 @

FECHA DE PRESENTACION:

B SUCERINTENDENCIA
%ECOMPANLAS
139 AR N2

VUE
SANTO DOMING




