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

2.- Se deberi imprimir dos ejemplares del presente formulario
DRECLARACION: B administrader d¢ la compaiiia, deciara gue oo responsebilisa per in verssidad de la taformasiéa propercicnada e ol pressats
Sermuiesio en cumplimicnts a lo dispusste en ol artiounls 20 y 28 de In Loy de Compaiifes, asrmeada en “RBGLANENTO QUE NSTABLACE LA
MmemmamAumumﬂmmmmn

SU CONTROL Y VIGILANCIA". o

mm:moussm mw%m L -
02 05| 0% ?:mgwféf Wﬁ;um




