* Quito, 21 de agosto del 2019/

Seifiorita / ‘ \0
ADRIANA PAOLA MUNIZAGA CARDENA ' Q \
Presente: \g

De mi consideracion: .
Me permito.c l})/warle que, en la Junta,Ggeraf&traof inaria de acclon‘fés celebrad ’e’ig Ge
', por

Agosto d€l 20197usted fue nombrada SIDENTE de ld” compama TOMOMEDICAL S.

el periodo estatutario de DOS agog)cl?:)‘r;lforme a lo estipulado en el Art. 14 de los estatutos

sociales; en tal virtud, le corresponde cumplir con todas las atribuciones y obligaciones sefialadas

en la ley de com afifas y los estatg;oigew ademas ejercera lr{presentac'fa;l Legal por
GE

subrogacmn caso de ausencia RAL a partir de la fecha de inscripcion
del presente nombramiento en el Regisyro Mercantil. ,
tey maé//

La compaiiia rOMOMEDICAL S.A se constltuyo mediante escri pubhca eé/n

de julio d; dos mil )rés ante el notario Décim /s?% n Quito el Dr.-Gonzalo & Roméar”

Chancoén e /scrlta }ef Registro Mercantil el cuatrg.de juni® del dos mil cuatro
& F’"

o s / : . ‘ wM e
Dr. Gillermg duaontes Vallejo /

/1 0601414089 /

.-/"
En los termmos del presénte nombramiento agradezco y acepto el cargo de PRESIDENAE-de la B
compaiiia T,@MO DICAL S.A prometiendo desempeiiar fiel y legalmente. Quito, 21’5&: agosﬁ
del 2019

r
Srta. Adfiana Paola Munizaga Cérdena/

C.1.1714350616

CERTIFICO LA ACEPTACION. Quito, 21 de agosto del 2019. /

Dr. Guj ermg
CI: 0601414089 /’
/
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