! REPUBLICA DREL ECUADOR
BUPERINTENDENCIA DE
ARO 2009 N*| SC.NEC.77858.2009.1
COMPARIAS
FORMULARIO DE ADMINISTRADORES /
PERSONAL OCUPADO
Ai DATOB GENERALES: IDENTIFICACION
IRAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
CIDERSUS 8.A. ol 9] o[ 1] 4] o] 3] o] 2] 2f ol o] 1|71 7] 8] 5] 8] | i
PERSONAL QCUPADG AUDITORIA EXTERNA
{DIRBCCION ADMINISTRACION |moouoc10N OTROS AUDITOR EXTERNO RNAE
1 2 27 3
B: NOMINA DE APODERADOS, ADMINISTRADORES Y/0 REPRESENTANTES LEGALES
Cédula/RUC/Pasaporte Apellido y Nombres Completos Nacionalidad Cnr!o RL/Adm
0911275800 DE LA FUENTE JLLANES VICTOR LUIS CHILE QERENTE OENERAL] RL |4
0910521368 HOLZAPFEL 0SSA JOAQUIN FELIPE CHILE PRESIDENTE RL /

NOTA: 1.-El presente formulario no se aceptarh con enmendaduras o tachones
2.- 8¢ debera imprimir dos ¢jempiares del presente formularic

BRCLARACION: B1 administrader de In compuiin, decinr que se reaponsabilise por in verncidad de in informaciée proporcionsda sa ol
formuleric sn oumplimiente o J¢ dispuseto em ol artioulo 20 y 23 de In Loy de Compuiins, sormads sn “REGLANENTO QUS ESTABLECE
IrosaACIdN Y DOCUMBNTOS QUR RESTAR OBLIGADAS A REMITIR A LA SUFRRINTENDENCIA DX COMPARIAS, LAS SOCIEDADES SUJETAS &' SU

CONTROL Y VIMILANCIA®.

FECHA DE PRESENTACION:

ARO | MES

DIA

1 1j1 02 7

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEQAL
Nombre: VICTOR LUIS DE LA FUENTE ILLANES
Identificacién: 6 911 2 7T 56 00




