
      

  

      
  

    
  

  

    
  

  

  
  

REPUBLICA DEL ECUADOR Y 

SUPERINTENDENCIA DE o AÑO C.VEC.E/1GÍS JOtO./ 
COMPAÑÍAS AA ZE É 

FORMULARIO DE ADMINISTRADORES / 

PERSONAL OCUPADO. 

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACIÓN 

RAZÓN O SOCIAL EXPEDIENTE 

ojo oo 

LHPOR FRIO La SERVI Se A: 
PERSONAL OCUPADO AUDITORÍA EXTERNA 

UDITOR EXTERNO RNAE 

/ / - 

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

Pédula / RUC / Pasaport Apellido y Nombres Completos Nacionalidad Cargo RL/Adm y 

1310344109 Ífolrmo Benavides Tojbunw Eveibvt E 

  1302229.560 Molma vejosdotp Jaciuro Peen/po EATOLLRA |eegenre 60th Je Ll 

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
    
            
  

    
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 por la veracidad de la ¡MA 

formulario en cumplimiento a lo dispuesto en el artículo 20 y 23 de la Ley de Compañías, normada en EEGU 

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

el presente 

'080 yA STABLECE LA 

SHADES SUJETAS A 

    Ñ ES 
FECHA DE PRESENTACIÓN: AÑO | M DÍA 

  

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL 

        
  

Identificación: / ZO LPRLZ 7.5 6D 

A 

Nombre: JACIW7O PEAWADO Palmñh velas Lote 

 


