REPUBLICA DEL ECUADOR
- SUPERINTENDENCIA DE
20 SC.NEC, ) .
$ j COMPAfiias ANO 10 e 95065.2010.1
- FORMULARIO DE ADMINISTRADORES /
PERSONAL QCUPADO

A: DATOS GENERALES: iIDENT{FICACION

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE

PERMOVE S.A. of 1]ojoj3jaj3]7]sI8jojoj1] | |9}5]0]6]5]
PERSONAL OQCUPADO AUDITORIA EXTERNA

DIRECCION ADMINISTRACION PRODUCCION OTROS AUDITOR EXTERNO RNAE

Av. 24 de mayo 1087 3 1 5

B: NOMINA DE APODERADOS, ADMINISTRADORES Y/ REPRESENTANTES LEGALES

Cédula/RUC/Pasaporte Apellido y Nombres Completos Nacionalidad Cargo RL/Adm
01030838603 |Pérez Quezada Galo Fabian Ecuatoriano Gerente RL
0102822509 {Pérez Quezada Jefferson Leonardo Ecuatoriano Presidente Adm

Shella reiv«

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

DECLARACION: Ei ndministrador de Ia compailia, declars que se responsabiliza por la verncidad de la informecién proporcionads en el presents
formulario en cumplimiente a lo dispussto en ei articule 20 y 23 3¢ Ia Ley de Compadiias, normada en “REGLAMENTO QUE EST.
INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAX OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPARIAS,
CONTROL ¥ VIGILANCIA®.

FECHA DE PRESENTACION: ARO | MES | DIA / FIRMA DEL RI'EPRESEN
Nomly Galo Fabian Pérez Quezada

ldentificacion: © 1 0 3 0 8 9 6 0 3




