- REPUBLICA DEL ECUADOR (
SUPERINTENDENCIA DE
% COMPARIAS afio 2010 »r sc.NEc.58818.2019.-1
FORMULARIO DE ADMINISTRADORES /
— PERSQNAL OGUPADO

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

of of of 1f of of sf of sl of of of 1| [ s[sf 8f 1 8] |

ROMUENCE C.A.

PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA

DIRECCION ADMINISTRACION IPRODUC’C!ON OTROS AUDITOR EXTERNO RNAE

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

Célula/RUC/Pasaporte Apellido y Nombres Completos P Nacionalidad ] Cargo RL/Adm
7 L
0917969610 MUENTES AGUIRRE LUCCIOLA JOSE ) ECUATORIANO  ~{ GERENTE RL
/
0914628730 MACIAS MUENTES TATIANA STEFANIA ECUATORIANO PRESIDENTE - RL

NOTA: 1.-El presente formulario no se aceptaré con enmendaduras o tachones
2.- Se debera imprimir dos ejemplates del presente formulario

DECLARACION: Kl administrador de In pukin, decl e se P biliza poe In ddad de Ia fud prop in on ol p it
focmulario en cumplimiento a b dispmesto en @ . 23 de l1a Ley de Compaiifss, aoemads en “REGLANENTO QUE ESTABLECE LA
IEFORMACION Y DOCUMENTOS QUK ESTAN O! g A Y A LA SUPERIRTENDENCIA DE COMPARIAS, LAS SOCIEDADES SUJETAS A 8U
CONTROL Y VIGILANCIA".

“" FIRMA IJEL REFRESENTANTE LEGAL
Nombre: LUCCIOLA J. MUENTES AGUIRRE
Identificacion: 0 9 1 7 9 6 9 6 1 ©
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