SUPERINTENDENCIA DE
COMPARIAS Ao ) o9 w

FORMULARIQ DE ADMINISTRADCRES /
PERSONAL QCUPADC

% REPUBLICA DEL ECUADOR

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE

O [FI03I31RTET6 [STolol 7 3B F AL 1 ]
Compam th DE (E188 D@s&Aa Oy codin s p. Colo chpyeto

PERSONAL OCUPADO “ AUDITORIA EXTERNA

DIRECCION ADMINISTRACION PRODUCCION OTROS AUDITOR EXTERNO RNAE

l

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

Cédula/RUC/Pasaporie Apellido y Nombres Completos Nacionalidad Cargo RL/Ad
0300737354 | Joya Coig PedYD feve dor cesidevfe |ddwy
0301382454 |) oce Jugonaw Santos fevada  |Beceude |9l

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

2.- Se deberd imprimir dos ejemplares del presente formulario

DECLARACION: E] sdministrador de Ia compaiiin, declara que ss responsabiliza por la veracidad de In Informacién proporcicuads en el pres
formulario en cumplimiento a lo dispuesto en sl articulo 30 y 23 de Ia Ley de Compaiiias, normads sn “REGLAMENTO QUE ESTABLECE
INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPARNIAS, LAS SOCIEDADES SBUJETAS A
CONTROL Y VIGILANCIA®,

r i
ARO | MES | DIa TIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL
Nombre:

FECHA DE PRESENTACION:




