REPUBLICA DEL ECUADOR. /
SUPERINTENDENCIA DE AR 7/
o r
COMPARIAS 2011 140965.2011.1
FORMULARIO DE ADMINISTRADORES /
PEESONAL OCUPADO
A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION /
RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE 7
of s ol 2f 7] 2] s :f of 2] of o] 1] [ 1] 4] of of o[ 5]
AM.CE.HY.CONSULTORES ASOCIADCS CIA.LTDA, /
PERSONAL QCUPADO AUDITORIA EXTERNA
DIRECCION ADMINISTRACION PRODUCCION OTROS AUDITOR EXTERNQ RNAE
./
B: NOMINA DE APODERADOS, ADMINISTRADORES Y/O REPRESENTANTES LEGALES
Cédula/RUC/ Pasaporte Apellido y Nombres Completos Nacionalidad Cergo RL/Adm
1302333396 / {GOVEA GILER MURA/ P ECUATORIAND GERENTE / RL /
1301575807 7 CHONILLO PLUA AMADO / ECUATORIANG PRESIDENTE,/ rL /]

NOTA: 1.-Fl presente formulario no se aceptar& con enmendaduras o tachones
2.- SBe debera imprimir dos ejemplares del presente formularic

DECLARACION: El administrador de Ia compafiia, declara que se responsabiliza por la veracided de la infofinac
formulario en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 20 y 33 do la Ley de Compafifas, normads ok
INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COM)
SU CONTROL Y VIGILANCIA®.

FECHA DE PRESENTACION:

LAURA GOVEA GILER
Identificacién: 1 3 0 2 3 3 3 3




