REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE afio -
compafias 2010 2
L _—— FORMULARIO DE ADMINISTRADORES /
PERSONAL OCUPADO

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION

RAZOK O DENOMIRACION SOCIAL RUC ' EXPEDIENTE
COMPARIA DE TRANSPORTE PESADO
*TRANSPEGARCAL" CIA. LTDA ol sl 9] 1} 7| 2] o] 4| 5| 7| o] o] 1| o] of o] ] 1] of 8| ¢
PERBOBAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA
DIRECCION ADMINISTRACION IPRODUCC]ON OTROS AUDITOR EXTERNO RNAE
1 1 _ - _

B: NOMINA DE APODERADOS, ADMINISTRADORES ¥/0O REPRESENTANTES LEGALES

Cédula /RUC/Pasaporte] Apellido y Nombres Completos Nacionalidad Cargo RL/Adm
050137186-8 CALVOPINA PARRA EDGAR WILSON ECUATORIANA PRESIDENTE A
050163718-5 GARZON GARZON MARCO LUIS ECUATORIANA GERENTE RL

NOTA: 1.-El presente formulario no se aceptara con enmendeduras o tachones
2.- Se deberd imprimir dos ejemplares del presente formulario

DECLARACION: ¥ administrador do Ia compaiia, dociara que se resp thilixa por I veracidad do I Informacidn proporcicaads en ol pr
formulario on cumpiimionto a lo dispnesto on ol articule 20 y 23 do In Loy de Compafifas, normada en *REGLAMERTO QUE ESTABLECE LA
INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPARIAS, LAS SOCIEDADES SUJETAS A

8U CONTROL Y VIGILANCIA™.

o | ANO | MES | DA FIRMA/DEL ANTE LEGAL
e EECHA DE PRESENTACION. 1 Nombre:  MARCO LUIS GARZON GARZON

vithGENCIA DE COMPANIAS ) y3f 0 4f 0 8] rdentificacin 0 5 0 1 6 3 7 1 8 5
chdANILLA UNICA "MERESARIAL

LATACUNGA
- & ABR-Z0M JUPERINTENDENCIA DE bomuaA
[céa. sandra Sdnchez 13 AP 201

ASIE O TE ANMINISTA ATIVO

/ CION ARCHIVO
SIECE c1B1DO



