
  REPUBLICA DEL ECUADOR 
SUPERINTENDENCIA DE 

COMPAÑÍAS ato |20 /0 "lo 2/500 
FORMULARIO DE ADMINISTRADORES / 

PERSONAL OCUPADO 

  
  

          
  

  

          

  

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACIÓN - 

Q SOCIAL 

Aotoloxes cio [tada 

PERSONAL OCUPADO 

  

e z 

B: NÓMINA DE ADMINISTRADORES Y/O REPRESENTANTES LEGALES 

Nombres Nacionalidad 

DÁ Videla Cres ; 240 Esc tociona 

deis duden 2 dor i2ur 

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

2.- Se deberá imprimir dos ejemplares del presente formulario 

     

    

      
   

   
á DECLARACION: El administrador de la compañía, declara que se responsabiliza por la veracidad de la info los porcionad; 

! Portciario ea cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 20 y 25 de la Ley de Compañías, normada en “REGLAMENTO UB ESTABLECE LA 

4 INFORMACIÓN Y DOCUMENTOS QUE ESTÁN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPAÑÍAS, /ÁS SOLISUADE 

E SU CONTROL Y VIGILANCIA”. L/, 

  

   

  

  

AÑO | MES [ DIA FIRÁA DEL REPRESENTANTE LEGAL 

Nozabre: 

zo) |0y 1% Identificación: 

FECHA DE PRESENTACIÓN:   

         


