h

COMPARIAS - AR 1 o0 o i
FORMULARIO DE ADMINIBTRADORES / : H
PERSONAL OQCIIPARQ :

A: DATOS GENERALES; IDENTIFICACION

N O DENOMINACION S8OCIAL RUC EXPEDIENTE
DISEO CIA- LTDA. of 1f of of 3 &] 1] 3] a] 2] of of 1] 2] of 2] 3] 1} 4] |
PERSONAL QCUPADO AUDITORIA EXTERNA
DIRBOCION ADMINISTRACION IPRDDUCGON OTROS AUDITOR EXTERNO RNAE

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

Cédula/RUC/Paseports Apsllido y Nombres Completos Nacionalidad Cargo | RL/Adm
REPRESENTANTE |

104352455 OCHOA GONZALEZ REMIGIO ERNESTO ECUATORIANO |LEQAL RL

104352463 JOCHOA GONZALEZ PABLO PIDEL ECUATORIANO PRESIDENTE Adm

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

2.- Ba deberk imprimir dos ajemplares del presents formulario ;
DECLARACION: Bt Mmisnistrador de la compadia, declarn que se responsabilise por Ja verscidad de la Informacién peoporcisanin : ol prosents
formularie an sumplimionto a lo dispuseto ex ol wrtfoule 20 y 23 de in Loy de Compaline, nermads su "REGLAMENTO QUE ESTARLECE LA

INFORMACIOW Y mmmﬂmnmaummmﬂmwm AST
CONIROL ¥ VIGILANCIA®, !

FECHA DR PRESENTACION: ARO 1 MES | DiA

Rombre: Epassaice OCHON (ONIASZ
Haecifoncions AU 25246 §




