REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE
ARO N
COMPAKIAS 2010 . 86743.2010.1 _
FORMULARIO DE ADMINISTRADORES / T
PERSONAL OCUPADO «
A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION
RAZON O DENOMINACION SOCIAL T RUC EXPEDIENTE
AMERICAN HARDWARZ8A. il 7T ol 1[4l of 6l 6] 5] 6] ol o] 3l T T J-sf6] 7T 4] 3
PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERMA
DIRECCION ADMINISTRACION PRODUCCION OTROS | AUDITOR EXTERNO RNAE
// X /" /' P » e s
B: NOMINA DE APODERADOS, ADMINISTRADORES Y/0 REPRESENTANTES LEGALES
Cédula/RUC/Pasaporte Apeliido y Nombres Compietos Nacionalidad Carga RL/Adm
0600057517 .~ |HOLGER BOLIVAR CORDER@CORREA BECUATORIANA GERENTE R
0602028367 VILMA GERMANIA NOBOA OLEV ECUATORIANA PRESIDENTE | {
NOTA: 1.-El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones
2.- Se debera imprimir dos ejemplares del presante formulario
DECLARACION: Ei administrador de Ia pafifa, declara que se responsabilisa por Ia veracidad de la ink ién prop da on el p t

formularic en cumplimiento a lo disp

to sn el articulo 20 ¥ 23 de Ia Ley de Compafiag, normeds en “REOLAMENTO QUE ESTABLECE LA

INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPAKIAS, LAS SOCIEDADES SUJETAS A 8U

CORTROL Y VIGILANCIA”,

ARO | MES

FECHA DE PRESENTACION:

20 12] 1

ldentificacion:

0 6 O 1

7 9 4 4 9 8




