
  

  

  
  

SUPERINTENDENCIA DE 
COMPAÑÍAS Año 2011 w 

FORMULARIO DE ADMINISTRADORES / 
, PERSONAL OCUPADO 

$ REPUBLICA DEL ECUADOR 

            

  

        
  

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACIÓN 

N O DENO N SOCIAL RUC EXPEDIENTE 

o| 1j| 9 O 116 6; 8| 6 

REVIPHARMA CIA LTDA 

PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA 

UDITOR EXTERNO RNAE 

  

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

  

  

Cédula/ RUC /Pasaporte Apellido y Nombres Completos Nacionalidad Cargo RL/Adm 

0103069332 REYES SANCHEZ EDUARDO ESTEBAN ECUATORIANA GERENTE RL 

0300886348 AUQUILLA CORNEJO WALTER XAVIER ECUATORIANA PRESIDENTE ADM 
  

  

  

  

  

  

  

  

SURERINTENDEN 
ni COMPAÑI 

a IN ACTA) Co 

A
Z
 

  
  

  

cn es hdr, 

Lali, 
  

  

Angela Mora Dugúr” 
  

              
  

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 compañía, declara que se responsabiliza poz la veracilnd de la 
formulario en cumplimiento a lo dispuesto en el artículo 20 y 23 de la Ley de Compañías, norm 

INFORMACIÓN Y DOCUMENTOS QUE ESTÁN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE CQ 
CONTROL Y VIGILANCIA”. 

  

    

  

2012j¡0 5|1 4 Nombre: SO STEBAN REYES SANCHEZ 

AÑO MES DÍA FIRMA DEL R -E ENTANTE LEGAL 
FECHA DE PRESENTACIÓN: 

Identificación: 06 93.3 ._- 2          


