
  

  
REPUBLICA DEL ECUADOR 

  

SUPERINTENDENCIA DE AñO 
COMPAÑÍAS       

FORMULARIO DE ADMINISTRADORES / 
PERSONAL OCUPADO     

  

N* SC VEL «51514100 G.)] 

      

  

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACIÓN 
  RAZÓN O DENOMINACIÓN SOCIAL RUC EXPEDIENTE 
  1] 7] ol Y 2] s] of   a al 1]   oo HA sd sl dan] 
  

TURISMO DEL PACIFICO Y GALAPAGOS GALAPATUR CIA. UTDA. 

  
PERSONAL OCUPADO   AUDITORIA EXTERNA     

DIRECCIÓN ADMINISTRACIÓN PRODUCCIÓN OTROS |AUDITO: EXTERNO RNAE 
  

      
  

B: NÓMINA DE APODERADOS, ADMINISTRADORES Y/O REPRESENTANTES LEGALE$ 
  

Cédula /RUC /Pasaporte Apellido y Nombres Completos   Nacio: alidad Cargo RL/Adm 
  

2000045233 BETANCOURT BALLESTEROS ROSITA LILIANA ECUADOR GERENTE RL 
  

2000027579 PAREDES TORRES CARLOS JHONY ECUADOR PRESIDENTE RL 
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  FE ADENCIA ) 
    MTTP 

So DECOMPAÑ ÍAS 
    
    

    AO MAL a 
  FI TUE TUTE 

    
  OPERADOR-28 

OyHo       
              
  

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

2.- Se deberá imprimir dos ejemplares del presente formulario 

  DECLARACION: El administrador de la pañia, docl Que ne resp biliza por la veracidad 
a 

de la en pl preseate 

da enW” JUEYESTÁBLECE LA   formulario en cumplimiento a lo dispuesto en el artículo 20 y 23 de la Ley de C: 

INFORMACIÓN Y DOCUMENTOS QUE ESTÁN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTEN 
CONTROL Y VIGILANCIA”. 

  

AÑO | MES | DÍA 
  FECHA DE PRESENTACIÓN: 

          

  

ENCIA     
Norhbre: 

Idehtificación? 

  

   


