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REPUBLICA DEL ECUADOR ;
SUPERINTENDENCIA DE COMPAR{AS A%o w| _ oamez001 |
FORMULARIO DE ADMINISTRADORES / PERSONAL OCUPADO
A: DATOS OENERALES: IDENTIFICACION
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
CENTRO RADIOLOGICO VARGAS PAZZOS C.A. RADIOVAP NEEREREEEEREEREEEEEEE
PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA
DIRECCION ADMINISTRACION PRODUCCION JOTROS AUDITOR EXTERNO RNAE
2 6 36 RODOLFO CRESPO 428
B: NOMINA DE APODERADOS, ADMINISTRADORES Y/O REPRESENTANTES LEGALES
Cédula/RUC/Pasaportd Apellido y Nombres Completos Nacionalidad Cargo RL/Adm
0904004306 VARGAS ANDRADE PUBLIO JORGE LUIS ECUATORIANA PRESIDENTE RL
0900704651 VARGAS PAZZ0S PUBLIO AGUSTIN ECUATORIANA GERENTE RL
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NOTA: 1.-El presente formulario no se aceptard con enmendadurag o tachones
2.- Se¢ debera imprimir dos ejemplares del presente formulario
DECLARACION: El dor de Ia fila, declara que se bilise por Ia 1dad de In ik {én proporcionsds en o § te formularie en

complimieato & 1o dispuesto en el articule 20 ¥ 23 de In Lay de Compadias, mmmuhmummqunimcluummmOIvmcumma
QUE ZETAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPARIAS, LAS BOCIEDADES BUJETASB A SU CONTROL Y VIGILANCIA”,
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ARO MES | DIia FIRMA DEL LEGAL
FECHA DE PRESENTACION:
Nombre: VARGAS PAZZ0OS PUBLIO AGUSTIN
2011 05 26 Identificacién: ¢ 9 0 0 7 0 4 6 5 1




