REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE

COMPARIAS Afo 2010 | 201045, 20b. |

FORMULARIO DE ADMINISTRADORES /

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
LAl sl L Al 2 sl el 2 oo 3| 1 [2lo iloas
TRANSCENSURCA C.A.
PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA
DIRECCION ADMINISTRACION PRODUCCION OTROS AUDITOR EXTERNO RNAE

A / - 1 - - -

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

Cédula/RUC/Pasaporte Apellido y Nombres Completos Nacionalidad Cargo RL/Adm
1100262383 COBOS VIVANCO GALO EFRAIN ECUADOR GERENTE
1101365011 NARVAEZ LAPO JORGE ADALBERTO ECUADOR PRESIDENTE

®

NOTA: 1.-El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones
2.~ 8e debera imprimir dos ejemplares del presente formulario

DECLARACION: Bl administrador de 1a compaiia, doclars que se myponssbiliza por la veracidad de 1s infonnacién proporcionads en el p t
formularit ou cwmplimients o lo dispuesto en of articale 20 ¥ 23 do In Ley de Compafilas, Norusda ¢p “REGLAMENTO QUE ESTABLECE LA
ummbuvmummmmhmmmamnummmmmnua,wmmmmmmuAm
CONTROL T VIGILANCIAY.
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ARO | MES | DlA FIRMA DEIL REPRESENTANTE LEGAL
FECHA DE NTACIOR: oj o 711 8 Nombre: € O B O 8 G AL O
1 1 Identificacion: 1 1 02 86 2 3 8 3
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