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PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA
DIRECCION ADMINISTRACTON PRODUCCION OTROS AUDTTOR EXTERNO RNAE
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4 31 151 4 HANSEN-HOLM 003
B: NOMINA DE APODERADOS, ADMINISTRADORES Y/O REPRESENTANTES LEGALES
Cédula/RUC/Pasaporte Apellido y Nombres Completos Nacionalidad Cargo RL/Adm
/ GERENTE #
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0909846388 p TORRES ALANA PABLO DAVID .~ |ECUADOR GENERAL RL
0909846404 ,7/ TORRES ALANA PEDRO RAFAEL / ECUADOR PRESIDENTE * RL/SB
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NOTA: 1.-El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones

2.- Se debera imprimir dos cjemplares del presente formulario

DECLARACION: El administrador de la compafiia, declara que se responsabijliza por Ia veracidad de la informacién proporcionada en el presente

formulario en cumplimiento a lo dispuesto en el urticulo 20y 23 2e la Ley de Compaiiias, normada en “
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FIRMA DEL REPEL
TORRES ALANA PABLO
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