SUPERINTENDENCIA DE w [ scNECa8532011.1 |
FORMULARIO DE ADMINISTRADORES /

A: DAT ALES: IDENTIFICACION

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTR’
| / o sfofofof 2] of 9l of3fojof i [4fs8lsfs] | |
HAYDEE B.A.

PERSONAL OCUPADO i AUDITORIA EXTERNA
DIRECCION ADMIASTRACION |PRODUCCION OTROS [AUDITOR EXTERNO [RNAE
2 A i k :
B: NOMINA DE APODERADOS, ADMINISTRADORES Y/0 REPRESENTANTES LEGALES
Cédula/RUC/Pasaporte Apellido y Nombres Completos Nacionslidad Cargo RL/Adm
0913688032 < BORJA FAJARDO JUAN MARCOS < ECUATORIANA PRESIDENTE RLs
0008284805 / FAJARDO GARCES FEBE NOEMI ¢ ECUATORIANA GERENTE 7 RL,
900726449/ _ |RANALDI REPETTO CARLOS . A ECUATORIANA  |G.GENERAL/ RL. 7 |

NOTA: 1.-El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones
2.- Se deberd imprimir dos ejemplares del presente formulario
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IMPOREACION Y DOCONMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A RRENITIN A LA SUPERINTENDRNCIA DR CONMPARIAY, LAS SOCIRDADEY SUJETAS A S0

Ll

CONTROL Y VIGILANCIA®.
ANO | MES | DIA | /mmn mmz.mu.
Nombre: mnrumno
@9 0 8 284805

FECHA DE PRESENTACION:




