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Guayaquil, julio 01 del 2014 

Sres. 

SUPERINTENDENCIA DE COMPAÑIAS 

Ciudad.- 

De mis consideraciones: 

    

  

    

    

      

    
    

     
       

  

       

Yo, REINA ELIZABETH VELASCO JIMENEZ, con Ci 0914977780, representante legal de la 

compañia MEDILINK S.A. con RUC 0992669373001, declaro que cedo de manera gratuita a la 

compañía NEW WORLD S.A. NEWORSA representada legalmente por el Sr. Luis Manuel 

Velasco Jimenez con Cl 0917073488, el uso de una oficina en mi inmueble para que realice su 

actividad económica. 

Para constancia adjunto los siguientes documentos: 

1. Copia legible de mi cedula de identidad 

2. Original y copia de planilla de servicio básico donde consta nombre. 

ARIA VIGÉSIMA NOVENA DEL CANTÓN GUAYAQUIÉ 

CIA DE AUTENTICACIÓN, DE FIRM AS 

De conformdad con el Num Ie nada 7 
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Atentamente,     
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