
  

REPUBLICA DEL ECUADOR 

SUPERINTENDENCIA DE 
COMPAÑÍAS 2009 78348 

> FORMULARIO DE ADMINISTRADORES / 

PERSONAL OCUPADO 

    

            

      
  

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACIÓN 

RAZÓN O DENOMINACIÓN SOCIAL RUC EXPEDIENTE 

TROP A 
SERCARVAL S.A 

  

  

      

  

PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA 
  

DIRECCIÓN ADMINISTRACIÓN PRODUCCIÓN OTROS AUDITOR EXTERNO RNAE 

Z 

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

              
  

y Nombres Nacionalidad 

  
23 DIC. 20M 

  

NOTA: 1.-El presente formulario no se aceptará con enmendaduras o tachones DOR 1 6 

2.- Se deberá imprimir dos ejemplares del presente formulario OPERA! ImO_ O 

DECLARACION: El administrador de la compañía, declara que se responsabiliza por la v idad de la infor ió porcionaiii En el ps 

   
formulario en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 20 y 23 de la Ley de Compañias, normada en “REGLAMENTO 

CONTROL Y VIGILANCIA”. 

  

AÑO | MES | DÍA firma DEL AEPRESENT, 

1.11 22 2 Nombre: Me ONEC yO as h; ing tos 

17030229 2 - Y 

FECHA DE PRESENTACIÓN:   

          
eee


