REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE AffO -
COMPANIAS 2011 SC.NEC-83697-2011.1
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B: NOMINA DE APODERADOS, ADMINISTRADORES Y/ O REPRESENTANTES LEGALES
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NOTA: 1.-Elpresente formulario no se aceptard con enmendaduras o tachones

2.- Se deberd imprimir doz ejemplares del presente formulario

DECLARACION: F1 administiadors de Ia pafiia, declara que se responsabilisza por la veracidad de In informaeidn proporcionada en el

peesente formlario en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 20 y 23 de Ia Ley de Compasiiae, normada en “REGLAMENTO QUE
ESTABLECE LA INPFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTERDENCIA DE COMPARIAS, LAS
SOCIENANFR RILIETAR A KIF CONTROV. ¥V VIGILANCTAY,

FECHA DE PRESENTACION:

ARG | MES

DIA

2012 0 3

TRRMA DEL REPRES) BPANTE-LE
Nombre: MARCELA LILIEGREN AYORA
Identificacion: 0908188873

ECUATORIANA GERENTE QEN RL/ /




