
2018

PEATONAL Y 216 No. VILLA 24 BARRIO: NORTE

FORMULARIO

AÑO

0993098728001

RAZÓN SOCIAL

RUC

SCV.NIIF.310350.2018.1

EXPEDIENTE

REPRESENTACIÓN COMERCIALIZACIÓN Y DISTRIBUCIÓN MEDICA DISREPYCOMED CÍA.

DIRECCIÓN

310350

NÓMINA DE ADMINISTRADORES AL AÑO 2018

IDENTIFICACIÓN FECHA DE NOMBRAMIENTO CARGO TIPO DE REPRESENTACIÓNNOMBRE

0912216728 GERENTE GENERAL RL5/9/18 12:00 AMCORTEZ ESPINOZA GASTON ALLAND

1726987553 PRESIDENTE SRL5/9/18 12:00 AMSALTOS LUJANO NICOLE STEFFANY

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.


