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REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE ko
coMPARIAsS : 2009

FORMULARIO DE ADMINISTRADORES /

SC,NEC,77508,2049.1

PERSONAL OCUPADD

A: DATOS GENERALEY: IDENTIFICACION ¥

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC- EXPEDIENTE

LTOEGEEGE R T e LTI

DROVANDI S.A.

PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA
IDIRECCION ADMINISTRACION BPRODUCCION OTROS AUDITOR EXTERNQ RNAE

1 1 - - -

B: NOMINA DE APODERADOQS, ADMINISTRADORES Y/O REPRESENTANTES LEGALES
Apellido y Nombres Completos Nacionalidad Cargo RL/Adm

Lédula/RUC/ Pasapord]

0909543670 { ROCCIERQ-AVILES MABTHA . MARIA.__ Ecusatorians RESTDNENTE By

»
L3 SQCIDatS
Asttor ued b
NOTA: 1.-El presente formularic no se aceptara con enmendaduras o tachones
2.- Se debera imprimir dos ejemplares del presente formulario
DECLARACION: E] adminiztrador de 1a compaiin, decinra que se responsabilizs por in ddad de In ink 16 jonada en ol B t

formularic en sumplimisnts s lo dispuesto en sl articule 20 y 23 de la Ley de Compafifas, noemads en “REGLAMENTO QUE ESTABLECK LA
INFORMACION ¥ DOCUMENTOS QUE ESTAN ORLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTERDENCIA DE COMPARIAS, LAS SOCIEDADES SUJETAS A

SU CORTROL ¥ VIGILANCIA®.
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| ARG | MES ]| DIA FIRMA DEL R ENTANTE LEGAL
FECHA D PRESENTACION: Nombre: JUAN CARLOS ROGGIERO AVILES

2012 04 § 3D Identificacisn: 0909543704




