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A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION

RAZON O DENOMINACIGN SOCIAL

RUC

EXPEDIENTE

Haerlin S.A. /

ol of of 1] 3] al 1l o] al a] o] of 1

71a] 3l 7] 9

L1

0909501496

Von Campe Witte Constantin Philip /

PERSONAL QCUPARD AUDITORIA EXTERNA
DIRECCION ADMINISTRACION PRODBUCCION OTROS AUDITOH EXTERND RNAE
1 0 / ] .
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NOTA: 1.-El presente formulario no se aceptard con enmendaduras o tachones
2.- Se debera imprimir dos ejemplares del presente formutario

DECLARACION: El administrador de la compafia, declara que se responsabiliza por [a veracidad de la informacian proporcionada
en el presente formulario en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 20 y 23 de la Ley de Compafias, normada en

“REGLAMENTG QUE ESTABLECE LA INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN GRLIGADAS AREMITIRALA
/

FECHA DE PRESENTACION;

PERINTENDENCIA

AND

MES

DIA

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL
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identificacidn:

Constantin Von Campe
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