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/  PERSONAL OCUPADQ AUDITORIA EXTERNA -
DIRECCION ADMINISTRACION PRODUCCION OTROS AUDITOR EXTERNO RNAE
1 / Y 0 4 0 -
B: NOMINA DE APODERADOS, ADMINISTRADORES Y/O REPRESENTANTES LEGALES /
Cédula/RUC/Pasaports / Apellido y Nombres Completo/ Nacionalidad Cargo A RL/A@{
09103571488 v OCHOA ESPINOZA PAQLA SBANDRA ECUATORIANA GERENTE ﬁ RL

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

DECLARACION: Bl sdministrador 4 Ia compafia, declars qus se responsabilisa por Is verncidad de In informacién proporcionsda en ol presents
formulario en cumplimisato & lo dispueste en ¢l srtionlo 20 ¥ 23 de la Ley de Compafiins, normads en “REGLAMENTO QUE BSTABLECE LA
INFORMACION ¥ DOCUMESTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPARLAS, LAS SOCIEDADES SUJETAS A 8U
CONTROL Y VIGILARCIA”,
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ARO | MES | DIA FIRMA-DEL-REFRESKNTANTE LEGAL
Nombre:  OCHO ESPINOZA PAOLA SANDRA
20 12| 1 0| 3 O entificacion: ©0 9 1 0 5 7 1 4 8 8

FECHA DE PRESENTACION:




