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FORMULARICG DE ADMINISTRADORES f

EERSONAL QCUPARO

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE

AGENCIA DE VIAJES VELAGUI TRAVEL CIA ETDA. | 1] 8] 9] o] 1| 5f 3f o] 5] of of of o] ] 3] 7] sf ol 7] |

PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA

DIRECCION ADMINISTRACION PRODUCCION OTROS AUDITOR EXTERNO RNAE

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

Cédula/RUC/ Pasaporie Apellidc y Nombres Completos Nacionalidad Cargo RL/Adm
1802102085 VELARDE AGUIRRE VICTORIA ALEXANDRA ECUATORIANA GERENTE RL
1801669150 VELARDE AGUIRRE MONICA DEL ROCIO ECUATORIANA PRESIDENTE Adm

2012

RECIBIDOR 2

NOTA: 1.-Ei presents formularic no se aceptars con enmendaduras o tachenes
2.- Se deberé imprimir dos sjempilares del presente formulario

DRCLARACION: Rl sdministrador de ln padkin, deciare que se billgxa por la veracidwd de la informaciéa propored en o pr
mm«mmahmudlthhﬂyﬂhkky“&nﬂhm”w‘mmmnmu
INFORMACION Y DOCOMENTOS QUE E8TAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDERCIA. DE COMPARIAR, LAR SOCTEDADES SUSETAS A

37 CONTROL ¥ VIGILANCIA™.

—)

ARO | MES | Dia FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL
Nombre: VICTORIA VELARDE AGUIRRE
Wentificacddns 1 8 O 2 1 0 2 © 8 5

FECHA DE PRESENTACION:




