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FORMULARIO DE ADMINISTRADORES / PERSONAL OCUPADO ]

A DATOS GENERALES: IDENTIFICACION

RAZON. SOCIAL C DENOMINACION RUC EXPEDIENTE

Comercisl'y Distribuidore Ofertisimas S.A. O] 9] Sf 4] 3 4 &} 7] 1] 8] 0] 0] 11 7] 4] 1] 8] 2] [ |
NUMERO DE PERGONAL OCUPADD AUDITORIA EXTERNA
DIRECTIVOS _ -. ADMINISTRATIVOS PRODUCCION OTROS AUDITOR EXTERNO REGISTRO (RNAE) No
2 g — -~ g

B: NOMINA DE APODERADODS, ADMINISTRADORES Y/Q REPRESENTANTES LEGALES

Cédula/RUC/Pasaporte Apellido y Nombras Complstos Nacionalidad Cargp RL / Adm
> ~
0901378408 Cabazas Palacios Carlos Nilo Ecuatoriana Prasidanta | RL~
0912971181 Cabezas Arce Carla Marcala/ Ecugtoriana Gerente General | R

MOTA: 1.-El presenta lormulario no sa aceplara con enmsndaduras o fachonses.
2.- Se gabera impdrnir dog ajsmplares dal presante formularie.
DECLARACION: E! administrador de la oompaﬁla daciara que a8 rezponaabiiiza por la veracidad de 1a informacién proporcionada an

¢l presante formulario en cumplimlento a lo dispuesto en of articulo 20 y 23 de la Ley de Compahias, normada en &l "REGLAMERTO
QUE ESTABLECE LA INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REXMITIR A SUPERINTERDENCIA DE

COMPARIAS, LAS SOCIEDADES SUJETAM}GOWILANCLA".
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