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A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACIÓN 
RAZÓN 

Zi Din SMA. 

11 3| 9] 1] 7] 4 

DIAMANTEGRIS S.A. 

PERSONAL OCUPADO AUDITORIA EXTERNA 

ADMINISTRACIÓN C AUDITOR EXTERNO RNARE 

  

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

  

  

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

1300 105044 CEDEÑO CANTOS ROSA LETHY ECUATORIANA PRESIDENTE ADM 

1310228455 SABANDO VERA CARLA MABELL ECUATORIANA GERENTE REL 
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

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

So dorbcrá imprimir dos ejemplares do! presenta form ma 

DECLARACION: El administrador de la compañia, declara que se responsabiliza por la veracidad de la información proporcionada en el presente 

pimienta = la dispreto en el artienla 20 y 22 de la Lor de Compañts, sormaada +n “REGLAMENTO QUE ESTARLECE LA     farmularia en emmm      

SU CONTROL Y VIGILANCIA”. 

  
  

  
1 Uu 4 U Y Nombre: a 

Identificación: 228455 

  

          

  

 


