
  

REPUBLICA DEL ECUADOR 
SUPERINTENDENCIA DE 

COMPAÑÍAS Año 2009 "|S Ll, MEL 9 607 20p 1 
FORMULARIO DE ADMINISTRADORES / 

PERSONAL OCUPADO 

    

            

  

          
A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACIÓN 

o SOCIAL RUC EXPEDIENTE 
14 7] of 1 2 1 

DENTAL CERDA A, CIA. LTDA 

PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA 

EXTERNO RNAE 

  

B: NÓMINA DE APOD ADMINISTRADORES Y/O REPRESENTANTES LEGALES 

Nombres Nacionalidad 

1801751924 CERDA CAMPOS JOSE MANUEL CHILENO 

  
NOTA: 1.-El presente formulario no se aceptará con enmendaduras o tachones 

2.- Se deberá imprimir dos ejemplares del presente formulario 

    

DECLARACIÓN: El administrador de la compañía, declara que se responsabiliza por la veracidad de proporétonad a en el presente 
formulario en oumplimiento a lo dispuesto en el artículo 20 y 23 de la Ley de Compañtas, noruf 7 ABLECE LA 
INFORMACIÓN Y DOCUMENTOS QUE ESTÁN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA D. UJETAS A 
8U CONTROL Y VIGILANCIA”. 
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c ! 

AÑO | MES | DÍA P EÍRMA DEL ESENTANTE LEGAL 
FECHA DE PRESENTACIÓN: - 
ECHA D 2 00 40 4 Nombre: Se 4 E 

1 1 identificación: AL Y AN 
J 

  

         


