REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE ARO -
coMPARNiAs 2010 SC.NEC.94131.2010.1

FORMULARIO DE ADMINISTRADORES /
PERSONAL OCUPADO

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
CALL ME PROTECTION CIA LTDA 1] 7] of 1f 8] 6f 6f of of 2f of of 1] of 4f 1] 3] 1 | |
PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA
|DIRECCION ADMINISTRACION ]PRODUCOON JOTROS AUDITOR EXTERNO RNAE
AMERICA 58-31 VOZANDES 1

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

Cédula/RUC/Pasaporte Apellido y Nombres Completos Nacionalidad Cargo RL/Adm

1704197019 GRUNAUER SOLINES ERNESTO RAFAEL ECUATORIANO GERENTE R/L

NOTA: 1.-El presente formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones
2.- Se debera imprimir dos ejemplares del presente formulario

DECLARACION: Kl administrador de la pafifa, declara que se reap hilizsa por la cidad de la inf i6n proporcionada en ol p te formulario en

cumplimiento a lo disp on ol articulo 20 y 23 de Ia Loy de Competias, normada ¢n “REGLAMENTO QUE ESTABLECE LA INFORMACION Y DOCUMENTOS
QUE ESTAN ORLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPARIAS, LAB SOCIKDADES SUJETAS A SU CONTROL Y VIGILANCIA™.

FECHA DE PRESENTACION: ANO | MES DiA

SUPER[NTEND]-;NQ]F
DECOMPANIAS

01 DIC. 2011

OPERADOR 2
—_ QUITO )




