A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION

REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE
COMPARIAS
FORMULARIO DE ADMINISTRADORES /

PERSONAL OCUPADO _

SC.NEC.205127.2011.1

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
OPIMAVISION S.A 1] 3] 9] 1] 7] 6] 8] 7] 3] 7] o] of 1] | 2] o] 5] 1] 2] 7]
PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA
‘ |DIRECCION ADMINISTRACION |PRODU<I'ION !ornzos AUDITOR EXTERNO RNAE
2 P2
B: NOMINA DE APODERADOS, ADMINISTRADORES Y/O REPRESENTANTES LEGALES
Cédula/RUC/Pasaporte Apellido y Nombres Completos Nacionalidad Cargfo RL/Adm
1305606582 ALCIVAR VITERI ROBERTO ERNESTO ECUATORIANO PRESIDENTE AD
1308182466 ALCI\ VAR VITERI PAOLA LASTENIA ECUATORIANA GERENTE RL

NOTA: 1.-El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones
2.- Se debera imprimir dos e¢jemplares del presente formulario

DECLARACION: EiI administrador de Ia compaiiia, deciara que se

CONTROL Y VIGILAWCIA"™,

FECHA DE PRESENTACION:

respousabiliza por la veracided de la informaciéa proporcionada en ¢l presente
formulario en cumplimiento s lo dispussto ea el articulo 20 y 233 de In Loy de Compailiias, normada ea “REGLAMENTO QUE ESTABLECE LA
INFORNMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPARIAS, LAS SOCIEDADSES SUJETAS A SU

ANO | MES | DIA FIRMA DEL LEGAL
Nombre: PAOLA L. ALCIVAR VITERI
20 12§ O 3 1 Identificacir 1 3 0 8 1 8 2 4 6 6




