REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE ARG N°
COMPANIAS 2010 SC.NEC.160256.2010.1
fatommt™ FORMULARIO DE ADMINISTRADORES /
PERSONAL QCUPADO
A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
CISOMATRAVEL CIA. LTDA. 1] 7] of 2] 1] 4] o] 6] of o of of 1] 1] 6] of. | 2] s[ 6]
PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA
DIRECCION ADMINISTRACION PRODUCCION OTROS AUDIT(Z)‘R EXTERNO RNAE

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

Cédula/RUC /Pasaporte Apellido y Nombres Completos Nacionalidad Cargo RL/Ad
13-06942960 ANDRADE ANDRADE NELLY SOCORRO ECUATORIANA GERENTE " RL
13-04975129 ANDRADE CIRA SOCORRO ECUATORIANA PRESIDENTE ADM

PERINTENDENCIA )

E WOM PANTAS

15 ABR. 201

OPERADOR g8
—___ qurto

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

2.- Se debera imprimir dos ejemplares del presente formuiario

DECLARACION: El administrador de la compaiiia, declara que se resp biliza por la v idad de la infor proporci da en el pres

formulario en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 20 y 23 de la Ley de Compaiias, normada en “REG ENTO/QUE ESTARLECE
INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPANiaAs, C D, SUJETAS A
CONTROL Y VIGILANCIA”. /

FECHA DE FRESENTACION: |L-2N0_ | MES | DIA IR A l{ﬁ'? SENFANTE LEGAL
1 1} 0 47 1 5 Nombrc:NEL DR A D

SRR




