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A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACIÓN 

FORMULARIO DE ADMINISTRADORES / PERSONAL OCUPADO 

  

RAZÓN SOCIAL O DENOMINACIÓN Ruc EXPEDIENTE 
    ol4lglolSIaisi/RRrtloyI11EMIIglo   
  

CousuctToORA VERA Y ASDO0C/ADos C., LTAA. 
  

NUMERO DE PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA 
  

DIRECTIVOS ADMINISTRATIVOS PRODUCCIÓN OTROS AUDITOR EXTERNO REGISTRO (RNAE) No. 
  

      MRE MOORES.E 0.LTDR 576     

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

Cédula/RUC/Pasaporte Apellido y Nombres Completos Nacionalidad Cargo RL / Adm 

  

00264 10£2 lWera Goracez Tósé Fhane¡sed EcvaTOR/ANA GERENTE Re, 
  

o LP Uboz Vera GROPAO ER TOS hanelrsa df ev aTo RIARA (Mecibant A 
  

OSI FULES CO! Vera Grosav er.Cnrtos EXpESTONCEVETOMU ANA Vespesnora RISA 
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

              
  

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

2.- Se deberá imprimir dos ejemplares del presente formulario. 

DECLARACION: El administrádor de la compañía declara que se responsabiliza por ta veracidad de la información proporcionada en el 
presente formulario en cumplimiento a to dispuesto en el articulo 20 y 23 de la Ley de Compañílas, normada en el “REGLAMENTO QUE 

ESTABLECE LA INFORMACIÓN Y DOCUMENTOS QUE ESTÁN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPAÑÍAS, LAS 
SOCIEDADES SUJETAS A SU CONTROL Y VIGILANCIA”. 
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