REPUBLICA DEL ECUADOR a
SUPERINTENDENCIA DE Lo %)
comMPAKias ARo 2010 " 46068
o FORMULARIG DE ADMINISTRADORES /
PERSONAL OCUPADO

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

BEST INTERNACIONAL DEL ECUADCR BESTECUA CIA. LTDA] of 1 of of 1] e} 6] 7] 71 5] of ol 1] 6] o] 3] 8] | T ]

PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA
DIRECCION ADMINISTRACION PRODUCCION OTROS AUDITOR EXTERNO RNAE
1 1 4

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

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

0100980754 VASQUEZ TAMARIZ PAUL EFRAIN ECUATORIANO GERENTE RL

6100346%5% HOLHWuJo /Huweg Robev bo Eleo boadoricinos | Grosichocbe Ao

¥

NOTA: 1.-Ei presente formulario no se aceptard con enmendaduras o tachones

2.- Se deberd imprimir dos ejemplares del presente formulario

DECLARACION: E1 administrador de Ix paiiia, declare gue se resp bilizsa por Im idad de la Ink i6n proporei ‘)4 formulario en
ocumplimi u lo dispuesto on ¢l articulo 20 y 33 do In Ley do Compaiiins, normads en “REGLAMENTO QUE BSTABLECE LA IRFO! ON Y DOCUMENTOS QUE

ESTAK OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDERCLA DE COMPARIAS, LAS SOCIEDADES SUJETAS A $U CONTROL Y

-
T
FECHA DE PRESENTACION: L ARO_| MES | DIA FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL
Nombre: PAUL VASQUEZ BAMARIZ
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1 11 0 51 1 9 Identificacion: 0 1 0
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