REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE o 5
COMPARIAS avo | 901D N |S.C.NEC. B34 0. Y

FORMULARIO DE ADMINISTRADORES /
PERSONAL OCUPADO

i
} A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION
E RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE

CUROENVIC S.A.  CUROENSH olafaldfsSiOl o QI Oloff TRI9IA2TH] T 1

PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA
DIRECCION ADMINISTRACION PRODUCCION OTROS AUDITOR EXTERNO RNAE
1 3.

B: NOMINA DE APODERADOS, ADMINISTRADORES Y/O REPRESENTANTES LEGALES

Lédula/RUC /Pasaport] Apellido y Nombres Completos Nacionalidad Cargo RL/Adm

010923 6Y04 PAXBN  AVRIO Teresn be Tesus CWAI0RTRVA GERENTE RL/

NOTA: 1.-E! presente formulario nc se aceptara con enmendaduras o tachones

2.- Se debera imprimir dos ejemplares del presente formuliario

DECLARACION: El administrador de la compaiiis, declara que se responsabiliza por la idad de la inf 16 i da en el p te
formulario en limiento a lo dispuesto en el articnlo 20 y 23 de la Ley de Compaiias, normada en “REGLAMENTO QUE EBTABLECE LA

INFORMACION Y DOCU'MENTOS QUE ESTA!( OBLIGADAS A REHITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPAKIAS, LAS SOCIEDADES SUJETAS A
SU CONTROL Y VIGILANCIA™,

FECHA DE PRESENTACION: ANO | MES | DIA FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL ‘
' 11 3} Nombre: TERESA PAL pw RVBIO
Identificacion: O w 9_ 7\ ‘) bg 04




