REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE
Afflo N°
COMPA!“AB 2011 SC.NIIF.41162,2011.1
FORMULARIO DE ADMINISTRADORES /
_PERSONAL QCUPADRC
A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
ol of o] o] 6] 7] 2] 9| 6] 2 o[ of 1] [ 4 1] 1] 6] 2[ 8] 3
CARTONERA ANDINA 3. A.
PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA
DIRECCION ADMINISTRACION PRODUCCION OTROS AUDITOR EXTERNO RNAE
DELOITTE & TOUCHE
3 R . - ECUADOR C. LTDA. 19

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

Cédula/RUC/Pasaporte Apellido y Nombres Completos . Nacionalidad Cargo RL/Adm
0915897813 PINCAY STRACUZZI JESICA YAMILE ECUADOQR -~ GERENTE * RL
1202430953 SANCHEZ PACHECO HORTENCIA CORINA ECUADOR OGERENTE RL
1308878535 VITER] ANDRADE LEQONARDQ RENE ECUADOR VICEPRESIDENTE EJ RL

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

2,- Se debera imprimir dos ejemplares del presente formulario

DECLARACION: El administrador de la Ala, decl que se responsabiliss por la idad do la infi 16 porcienada en el presente
formulario en cumplimiento & lo dhpuntu on ol artioulo 20 y 23 de 1a Loy de Compaiiss, normada en “REGMMIN'I‘O QUE ESTABLECE LA
INFORMACION Y DOCUMERTOS QUE ESTAN OBLIGADAB A A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPARIAS, LAS BOCIEDADES BUJETAS A 8U
CONTROL Y VIGILANCIA", I A
Qﬁ,\\t '3

REQIETRS PO

FIRMA DEL REPRESENTANTE LECAL
Nombre: JEBICA YAMILE PINCAY STRACUZZ]
Identificacién: 0 9 1 5 8 9 7 a 1 3

FECHA DE PRESEN




