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de Contribuyentes 

Q 
CLINICA ANTONIO GIL G. CIA. LTDA, N 0990008663001 Lo/p32 41) 
RAZON SOCIAL O DENOMINACIÓN DE LA COMPAÑIA SIGLAS ea) 

(Inscritos en el libro de participaciones y en el Registro Mercantil) CAPITAL SOCIAL $ 50.000,00 

po A _ DATOS DEL socio APORTACIONES | 
| Ced. de Identidad No Resolució Fecha de Regi 

No APELLIDOS Y NOMBRES COMPLETOS Pasaporte No Nacionalidad | CL 9 Resolución echa de Registro | pa de Residencia | CL | No. TOTAL 
Reg. Un. Contribuyentes MICEI (1) 

lDra. Manuele Yuen Chon de Gil| 0903852242 | Ecuatorianb 45.000,00 | 
 2/Dr, Camilo Nevarez Vasquez 000,00 Ú 
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SUMAN 10 50.000,00 
  

  

  

  

NOTAS: Si, según el Art, 114 de la ley de Compañías, la sociedad hu- Certifico que la información es correcta 
biere amortizado porticipacicnes, pondrá la denominación de la 
Compañía en la columna “Apellidos y Nombres completos” y A 
los valores correspondientes a las participaciones readquiridas 
en las columnas respectivos. 

CL pora uso de la Superintendencia. 

(1) Para inversionistas extranjeros 

(2) Para Inversión Extranjera Directa 

      
Guayaquil), Feb, 15 de 1.979 

REPRESENTANTE LEG LUGAR Y FECHA 

G. CIA, LTDA, 

  


