
2017

SAN FRANCISCO Y AMÉRICA No. N39-19 PB BARRIO: CHAUPICRUZ

FORMULARIO

AÑO

1792818893001

RAZÓN SOCIAL

RUC

SCV.NIIF.308871.2017.1

EXPEDIENTE

CENTRO DE MEDICINA FAMILIAR LA Y ''CEMEF'' S.A.

DIRECCIÓN

308871

NÓMINA DE ADMINISTRADORES AL AÑO 2017

IDENTIFICACIÓN FECHA DE NOMBRAMIENTO CARGO TIPO DE REPRESENTACIÓNNOMBRE

1704608957 GERENTE GENERAL RL12/4/17 12:00 AMALVEAR DURAN SUSANA

1704673043 PRESIDENTE SRL12/4/17 12:00 AMSANCHEZ DEL HIERRO GALO ANTONIO

EL REPRESENTANTE LEGAL DECLARA SE RESPONSABILIZA POR LA VERACIDAD DE LA INFORMACIÓN PROPORCIONADA EN EL PRESENTE FORMULARIO EN
CUMPLIMIENTO  A LO DISPUESTO EN EL ART. 20 Y 23 DE LA LEY DE COMPAÑÍAS.


