REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE Afio
COMPARIAS 2010

FORMULARIC DE ADMINISTRADORES /
_[ERSONAI, OCUPADC

A: DATGS GENERALES: IDENTIFICACIGN
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
of [ o] o[ o[ o] 2] o o] & o[ o[ 3| | [ o[ [ s o

VIAJES Y TURISBMO GUACAMAYA GUACATUR CIA. LTDA.

PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA

DIRECCION ADMINISTRACION PRODUCCION OTROS AUDITOR EXTERNO RNAE

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

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

0103912994 MACANCELA URDIALES CLAUDIA ECUATORIANA GERENTE

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

DECLARACION: El administrador de la compafila, declara que ss responssbiliza por 1a veracidad de ln informacidn proporcionads en o] presents
formulario ea cumplimiento a lo dispussto en ol nrticule 20 ¥ 23 de In Ley de Compaiiias, normadn en “REGLAMENTO QUE ESTABLECK LA
INFORMACION Y DOCUMRNTOS QUR ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPEIINTENDENCIA DE COMPARIAS, LAS SOCIEDADES BUJETAS A
SU CONTROL Y VIGILANCIA™,

FPRESENTANTE LEGAL
Noembre: CLAUDIA MACANCELA ’
1 110 41 2 6] Identificacisne O 1 0 3 9 1 2 9 9 4

FECHA DE PRESENTACION:




