INFORMACION DEL ANO FORMULARIO No.
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A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION

[RAZON SOCIAL O DENOMINACION RUC EXPEDIENTE
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COMPARIA DE TRANSPORTE EN TRICIMOTOS Y MOTOTAX] S A. TRANSLOPEZ

NUMERO DE PERSONAL OCUPADO — AUDITORIA EXTERNA
DIRECTIVOS ADMINISTRA PRODUCCION OTROS AUDITOR EXTERNO _ JREGISTRO (RNAE) No\
1 1 |
8: NOMINA DE APODERADOS, ADMINISTRADORES Y/O REPRESENTANTES LEGALES _
Cédula/RUC/Pasaporie m y Nombres Completos Nacionalided RL / Adm
1305116186 FIGUEROA POZO FELIPE RAUL ECUATORIANA ENTE GENERA|
1302790273 PALACIOS BAQUE PABLO ISAIAS ECUATORIANA PRESIDENTE %

NOTA: 1.-El presente formulario no se acepiaré con enmendaduras o tachones.
2.- Se deberé imprimir dos ejemplares del presente formulario.

DECLARACION: El administrador de la compafiia declara que se responsabiliza por la veracidad de la informacién proporcionada en
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GEESTAH.EOEMM DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITR A LA SUPERINTENDENCIA DE

JIPUAPA , SEPTIEMBRE 2012
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" Margoree Zambrano, /A




