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DIDERMA

Distribuidora de

Especialidades Dermatolégicas

Sefiores

Guayaquil, 15 de Abril del 2013

SUPERINTENDENCIA DE COMPANIAS

Ciudad.-

Mediante la presente, Yo, ENRIQUE FABIAN LOAYZA SANCHEZ, con C.lI.
0914169198 en calidad de Representante Legal de la Compafiia DIDERMA S.A. con
RUC # 0992616261001 autorizo al Sr. Efrain Andrés Cires Suarez con documento de
identidad 0917088502 a que realice el respectivo trdmite para la Actualizacidon de
Informacién General y solicitud de Clave de acceso para la presentaciéon de los Estados
Financieros afio fiscal 2012, en mi nombre.

Sin otro particular me suscribo de ustedes.

Atentamente,

Dr. Enrique Loayza Sinchez
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=1 Or. ALBERTO BOBADILLABODERO, NUIARKL Lunriy
DEL CANTON GUAYAQUIL, en uso de ?as facuitades Jogales
de gue se encuentra investido, contempladas en et numeral
9,del Ast.18 de la Ley Notzrial, DA FE de que ante mi
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para reconocer como suya {s) ia (s) firma (s)y g rubrica {s)
es!ampar!a {s) enel documento que antecede.~
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