REPUBLICA DEL ECUADOR

SUPERINTENDENCIA DE
3: COMPAN{AS Ao | 2009 "°
e FORMULARIO DE ADMINISTRADORES /

PERSONAL OCUPADO

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
Disproqui Cia Ltda. o] 1 9] o] 3] 2f 7] 9] 5] 7 of of tf | | | 3] 3] 2] s] 4
PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA
DIRECCION ADMINISTRACION PRODUCCION OTROS AUDITOR EXTERNO RNAE
1 1

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

Cédula/RUC /Pasaporte Apellido y Nombres Completos Nacionalidad Cargo RL/Adm
103209714 Quizhpe Pineda Maritza de los Angeles Ecuatoriana Gerente
102016839 Quizhpe Pineda Klever Patricio Ecuatoriana Presidente

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

DECLARACION: X1 administrador de la compaiiia, declara que se responsabilisa por la veracidad de Ia informacién proporcionad t
mnhmmmmuto-uw«amzo,zsuuw«conmm;unﬁmmoqummmu
mmbnvmmqnmhommnmnuwmmnleonmmsocmnmnsvmuAsv
CONTROL Y VIGILANCIA”™.

~

ANO | MES | DIA /' _FIRMA DEL‘REPRESPNTANTE LEGAL
Nombre: Maritza Quizhpe
Identificacisr 0 1 0 3 2 0 9 7 1 4

FECHA DE PRESENTACION:




