% SUPERINTENDENCIA
el D2 COMPAREAS

SOLICITUD DE ACCESO Y DECLARACION DE RESPONSABILIDAD

Guayaquil lunes 03 diciembre 2012

MENA CAJO GABRIELA DEL CARMEN ,en mi calidad de Representante Legal de la compafiia
HANDYPLAST S.A. , con Expediente Ndmero 64318 y RUC 0992701156001 solicito se me otorgue la clave
de acceso para ingresar al portal web de la Superintendencia de Compafiias (www.supercias.gob.ec) y
presentar periédicarnente la informacién financiera y societaria de mi representada mediante el sistema y los
procesos que se han dispuesto para el efacto, de acuerdo a las siguientes condiciones:

a) La compafiia se compromete a cumplir las disposiciones establecidas en e Reglamento para la
actualizacion de la informacion general, y el regisiro y obtencién de claves de acceso en linea al portal web
institucional, de las socledades sujetas al control y vigilancia de la Superintendencia de Compaflas,
expedido mediante Resolucion No. SC.SG.DRS.G.12.014 del 25 de septiembre del 2012,

b) La compaitia debe utilizar los mecanismos electrénicos habilitados en el portal web de la Superintendencia
de Compaftia para la trasmisién de su informacitn financiera y societaria.

c) La compariia asume la responsabilidad total sobre la veracidad, exactitud, consistencia e integridad de la
informacion financiera y societaria que trasmita a través del sistema informatico provisto por la
Superintendencia de Compafiias para este fin.

d) El representante legal de la compariia es el responsable del uso de la clave de acceso otorgada y como tal
asume todas las responsabilidades legales que de su uso se deriven.

e) La compaiiia se compromete a conservar los soportes fisicos de la informacion presentada, asl como el
comprobante de presentacion de informacién generado por el sistema de la Superintendencia de
Compaiifas.

f) La Superintendencia de Compafiias se reserva el derecho a negar, restringir o condicionar el acceso al
portal web institucional y los programas informéaticos que en este se incluya, de forma total o parcial, a su
entera discrecion, asl como a modificar los servicios y contenidos del mismo, en cualquier momento y sin
nacesidad de previo aviso.

Autorizo a la Superintendencia de Compafiias a efectuar las averiguaciones pertinentes para comprobar la
autenticidad de la informacién que se presente a través del sistema y medliante el acceso olorgado; y, acepto
que en caso de que la informacién transmitida no cumpla con los requisitos exigidos, la Superintendencta de
Compafilas aplique las sanciones previstas en la ley.

Atentamente,

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL .

Nombre: MENA CAJO GABRIELA DEL CARMEN
Identificacién 0926440053

NOTA  El presente formulario no se aceptara con anmendaduras o tachones
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Guayagquil, 15 de Noviembre del 2010

Srta.
MENA CAJO GABRIELA DEL. CARMEN
Ciudad.- :

De mis consideraciones:

Caimpleme informarle que la Junta General de Socios de la Compaiiia
HANDYPLAST. S.A, en su sesidn celebrada el dia de hoy tuvo el acierto de
elegirla a usted GERENTE GENERAL de [a misma por un periodo de cinco
anos, con las atribuciones constantes en los Estatutos Sociales de la misma.

En el ejercicio de su cargo usted ejercerd individualmente la representacion
tegal, judicial y extrajudicial de la Compafiia.

Los Estatutos Sociales de la Compafiia constan en la Escritura Plblica otorgada
ante el Notario Trigésimo Octavo del Cantén Guayaquil de la Provincia
de! Guayas, DR. HUMBERTO MOYA FLORES ¢l 3 de Septiembre del
2010, la misma que ha sido inscrita en el Registro Mercantil del mismo
canton, con fecha 4 de Noviembre del 2010, con Fojas 117.607 a
117.626, Registro mercantit nimero 21.055, repertorio 55.185

g b o

JORGE DAVID LOJAS PACHECO
SECRETARIO AD-HOC DE LA JUNTA

ACEPTO EL CARGO DE GERENTE GENERAL de la Compania HANDYPLAST
S.A., para el cual he sido elegida. Dejando constancia que soy de nacionalidad
ecuatorianog, con cédula de ciudadania No 092644098-3.

Guayaquil, 15 de Noviembre del 2010
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MENA CAJO GABRIELA DEL CARMEN
GERENTE GENERAL
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REGISTRO UNICO DE CONTRIBUYENTES

SOCIEDADES
NUMERO RUC: 0992701196601 ../ hace bien af pais!
RAZON SOCIAL: HANDYPLAST S.A.
NOMBRE COMERCIAL;
CLASE CONTRIBUYENTE: OTROS
REPRESENTANTE LEGAL. MUMNA CAJ GABRIEEA DEL CARMEN
CONTADOR: OF LATORRE GALLD ALTJANDRA GRACITLA
FEL. INILIG ALTIVIDADGES: 14/ 41/2010 FEC. CONSTITUCION: I A NE I D
FEL. INSLRIPLION: PRI FELHA DE ALTUALIZALION. 28052014

ACTIVIDIAD CCONGMICA PRINGIPAL:
VENTA AL POR MAYOR Y MENOR DE ARTICUL OS OF PLASTICO
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2403024 Taleforo Trabagn, 042415510
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REGISTRO UNICO DE CONTRIBUYENTES
SOCIEDADES
NUMERO RUC: $982704 186001
RAZOR SOCIAL: HANDYPLAST S.A. ...le hace bien al paist

ESTABLECIMIENTOS REGISTRADOS:

No ESTABLECIMIENTO:  tuid FSTARO  ARIERTOr  MATRI? FEC. INICIO ACT 473172010
NUMBRE COMERUIAL FEC. CIERRE;

, ) ) . FEC. RENICIO:

AL {VIDADES ECONOMICAS:

WUNTA AL PUR MAYOR Y MEPNOR D0 ARTICDL R 0D P ASTIL

DIRECCIGN ESTABLECIMIENTO:

Provingin: GUAYAS Cantén: GUAYAGLIL Parroquin: XIMENA Calle: CHILE Ndmero: 1236 Intacseccion: MANABI Referencia: A
CUATRO CUADRAS DE CABINAS TELETOMICAS Fdifivio. CHILE Pise. 1 Oficina: 2 Celular: BUS321421 Fax: 042403024 Tetelano
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Usuario:  MBEHADTOAON Lugar de emision: GUAYAULIL/AY. FRANCISCO Fesha y hora: 28032011 1646




