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PERSONAL OCUPADO

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

olalalilolel M ilslalololsl 1 1 1518111213
@iﬁ?mq)m S A,

PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA
DIRECCION  ADMINISTRACION PRODUCCION IOTROS AUDITOR EXTERNO RNAE
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B: NOMINA DE APODERADOS, ADMINISTRADORES Y/O REPRESENTANTES LEGALES
Lédula/RUC/Pasaport Apellide y Nombres Completos ,Nécmnahdad o Cargo RL/Adm
09 05—(634 01 /Vaf‘scé (il 3: remes % 50 l‘,crr Ewa:{f /. garav\ e @Q ’ RL

00179 j4i § l(\rm\mde Lgefg Qg_zad’ ?a:lfnua : me:t/ Reordent Adw,

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

2.- Se deberd imprimir dos ejemplares del presente formulario
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DECLARACION: El administrador de Ia paiiia, declara que se resp bhiliza por la idad de la inf enelp
formulario en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 20 y 23 de la Ley de Compaitias, normada en “REGLAMEN’I‘O QUE ESTABLECE LA .
INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERIHTENDEHCIA DE COMPANiIAS, LAS SOCIEDADES SUJETAS A

SU CONTROL Y VIGILANCIA™.
FECHA DE PRESENTACION: ANQS REMES {3 o< = FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL /
& P Nombrd oocoves, S imenes Rome S/
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