
  

REPUBLICA DEL ECUADOR 

SUPERINTENDENCIA DE , 

COMPAÑÍAS año | 2zOVOg N* [sc .LEC-1509Q(. 2003. 
FORMULARIO DE ADMINISTRADORES / 

PERSONAL OCUPADO 

    

            

  

        
  

A: DATOS GENERALES; IDENTIFICACIÓN 

O DENOMINACI SOCIAL EXPEDIENTE 

ZORPTEN SM 

PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA 

EXTERNO RNAE 

Zo 

  

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

RUC Nombres Nacionalidad 

Grenaqn 
[02 BUENEL] COBRA LESCANO ep Al ECLUAPIÍÓC GAP 

] vere, NTRA £Vl pales lcuvevpon |Paesipr 

  
NOTA: 1.-El presente formulario no se aceptará con enmendaduras o tachones 

2.- Se deberá imprimir dos ejemplares del presente formulario 

DECLARACION: El admini: dor de la ía, decl que ze resp biliza por la idad de la inf ió ionada en el p P 
formulario en cumplimiento a lo dispuesto en el artículo 20 y 23 de la Ley de Compañías, normada en “REGLAMENTO QUE ESTABLECE LA 
INFORMACIÓN Y DOCUMENTOS QUE ESTÁN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPAÑÍAS, LAS SOCIEDADES SUJETAS A 
8U CONTROL Y VIGILANCIA”. as 

AÑO | MES | DÍA FIRMA DEL REPRESENIMNTE LEGAL 
FECHA DE PRESENTACIÓN: 

Nombre: pe Hart bel Chacon 
Identificación: 000 84 46 59 

  

  

  

          

  

SUPERINTENDENCIA 
DECOMPAÑÍAS 

2 9 MAR. 2011 
OPFRADOR 921   


