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Quito, 7 de febrero del 2014 d
Sefiora: .
ELIZABETH KATERINE CHACON PORTILLA~"
Presente.-

De mi consideracidn:

Tengo a bien comunicarle que la Junta General de Socios’(gla Compaiiia SISTEMAS
INTEGRALES.EN.IMPLANTES MEDICOS SINTRAMED CIA. LTDA"Reunida e[’
06 de febrero del afio 20 Mféuvo el acierto de elegirle como Presidente de 1a compaiia;
por el periodo de DOS ANQS  por lo cual usted asumird la representacién antes
mencionada. Sus fﬁﬁaan‘es_y atribuciones constan en los Estatutos Sociales, que
constan en la Escritura de Constitucion por la compafifa otorgada el lunes_12 de
diciembre de 2011{ante e’l/Doctor Lider Moreta Gavilanes, Notario_ Cuarto
Encargado del CW Quito! legalmente inscrita en el Registro Mercantil el 06 de
fEbrero del 2012. 22 -
M"""""'—" 6

Sirvase aceptar el cargo

Atentamente

ARIBEL ANTONIETA LESCANO CHACON
GERENTE.-

Yo, éLIZABETH KATERINE CHACON PORTILLA,’/prometo desempefiar las
funciones de PRESIDENTE.” de la Compaifiia SISTEMAS INTEGRALES EN
IMPLANTES MEDICOS SINTRAMED CIA. LTDAZ Con apego a lo que disponen los ™
Estatutos y Leyes correspondientes y por lo tanto acepto el cargo para el que he sido
designado.

Quito, 07 de febrero de 2014 /
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ELIZABETH KATERINE CHACON PORTILLA.~
C.C. 040078560-6 +»~
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RAZON DE INSCRIPCION DEL: PRESIDENTE

NUMERO DE REPERTORIO: 42177

FECHA DE INSCRIPCION: 08/09/2015

NUMERO DE INSCRIPCION: 13961

REGISTRO: LIBRO DE NOMBRAMIENTOS

1. DATOS DEL NOMBRAMIENTO:

NOMBRE DE LA COMPANIA: SISTEMAS INTEGRALES EN IMPLANTES MEDICOS
SINTRAMED CIA. LTDA.

NOMBRES DEL ADMINISTRADOR CHACON PORTILLA ELIZABETH KATERINE

IDENTIFICACION 0400785606
CARGO: PRESIDENTE
PERIODO(Af0s): 2

2. DATOS ADICIONALES:

CONST. RM: 322 DEL: 06/02/2012 NOT. 4(E) DEL: 12/13/201L.- JTM

CUALQUIER ENMENDADURA, ALTERACION O MODIFICACION AL TEXTO DE LA PRESENTE RAZON,
LA INVALIDA. LOS CAMPOS QUE SE ENCUENTRAN EN BLANCO NO SON NECESARIOS PARA LA
VALIDEZ DEL PROCESO DE [NSCRIPCION, SEGUQ&MNQ@MATIVA VIGENTE.

Ca TG

FECHA DE EMISION: QUITO, A 8 DIA(S) DEL

AB. MARCO LEON SA%gﬁﬁnlA -{DELEG
REGISTRADOR MERCANTIL DEL CANTO
oy det cacto™

DIRECCION DEL REGISTRO: AV. 6 DE DICIEMBRE N56-78 Y GASPAR DE VILLAROEL




