
  

  

REPUBLICA DEL ECUADOR 
- 

SENA 
SUPERINTENDENCIA DE 0 

COMPAÑÍAS 
FORMULARIO DE ADMINISTRADORES: / 

    

        
    

        
    

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACIÓN 

  

B: NÓMINA DE ADMINISTRADORES Y/O REPRESENTANTES LEGALES 

  

NOTA: 1.-El presente formulario no se aceptará con cormmendaduras o techoncs 

2.- Se deberá imprivarr dos cjomplares del presente formulario 

DECLARACION: Kl edsaialatrados de la comprdióa, Socios que e sempenmbillzs per la verocidod de la información peogercionada en el prenente 

  

  

formulario sa cemplizalcaño a lo digunsto «a el sotinalo 20 y 33 de de Lay de Corales, neceda vu ESTABLECE LA. 

INFORMACIÓN Y DOCUMENTOS QUE ESTÁN OBLIGADAS A REUETIR A 14 SUPENIITENDANNCIA DE SUJETAS A 

50 CONTROL Y VIMLANICIA”.. 7 

REPRESENTANTE FECHA DE , AÑO | MES | Din DEL LECAL 
DR0 6 POZO CERVANTES 

E 1.1000206254s03          


