
    

  

Quito, 18 de abril del 2014 

SEÑOR 
JUAN ALFONSO BARRIGA MORENO 
Presente.- 

De mis Consideraciones: 

Por la Presente me complace poner en su conocimiento que la Junta General de 

Socios de la compañía de Responsabilidad Limitada CENTRO 
TRAUMATOLÓGICO, ORTOPÉDICO Y AFINES TOACLÍNICA CIA LTDA, en 

sesión celebrada el día 28 de marzo del 2014 y según Acta respectiva, se le ha 
elegido para el cargo de Presidente de la Compañía por el período de dos 

años. 

Usted, remplazará al Gerente general en caso de ausencia temporal o definitiva 

del mismo. 

Sus atribuciones constan en la Escritura de Constitución de la Compañía 
celebrada ante el Notario Sexto del Cantón Quito, Dr. Héctor Vallejo Espinoza, el 
día 24 de marzo del 2010 e Inscrita ante el Registrador Mercantil Dr. Raúl Gaybor 
Secaira el 13 de abril del 2010. 

Confiero el presente nombramiento a su favor por expresa autorización de la 
Junta General. 

Atentamente 

Lelis Osmara Moreno Arellano 

GERENTE GENERAL 

Aceptación: En Quito a los 18 días del mes de abril del 2014, agradezco y acepto 
el nombramiento de Presidente de la Compañía CENTRO TRAUMATOLÓGICO, 

ORTOPÉDICO Y AFINES TOACLINICA CIA. LTDA., en los términos y condiciones 

que la ley y los estatutos de la compañía lo establecen. 

aga, MN. 
Juan Alfonso Barriga Moreno 
C.C. No.- 1719536599



     »» Registro Mercantil de Quito 
REGISTRO MERCANTIL DEL CANTÓN: QUITO 

RAZÓN DE INSCRIPCIÓN NOMBRAMIENTO 

EN LA CIUDAD QUITO, QUEDA INSCRITO EL ACTO/CONTRATO QUE SE PRESENTÓ EN ESTE REGISTRO, CUYO DETALLE 

SE MUESTRA A CONTINUACIÓN: 

1. RAZÓN DE INSCRIPCIÓN DEL: NOMBRAMIENTO DE PRESIDENTE 

  

  

  

  

NÚMERO DE REPERTORIO: 14049 
FECHA DERINSCRIPCIÓN: | 30/04/2014 

NÚMERO DE INSCRIPCIÓN: 5487 
REGISTAD: LIBRO DE NOMBRAMIENTOS     

2. DATOS DEL NOMBRAMIENTO: 
  

  

  

  

  

        
  

    
NATURALEZA DEL ACTO O CONTRATO: NOMBRAMIENTO DE PRESIDENTE 

AUTORIDAD NOMINADORA: JUNTA GENERAL DE SOCIOS 

FECHA DÉ NOMBRAMIENTO: 18/04/2014 7 

FECHA ACEPTACION: 18/04/2014 

| NOMBRE DE LA COMPAÑÍA: CENTRO TRAUMATOLÓGICO, ORTOPÉDICO Y AFINES TOACUNICA 

i CIA, LTDA 

DOMICILIO DE LA COMPAÑÍA: QUITO 

a e 

3. DATOS DE REPRESENTANTES: o” 

Identificación Nombres y Apellidos Cargo Plazo 

1719536599 BARRIGA MORENO JUAN PRESIDENTE 2 AÑOS 

ALFONSO         
  

4. DATOS ADICIONALES: 

[ CONST. RMit 1084 DEL:13/04/2010 NOT: SEXTO DEL: 24/03/2010 L.P | 
  

  

CUALQUIER ENMENDADURA, ALTERACIÓN O MODIFICACIÓN AL TEXTO DE LA PRESENTE RAZÓN, LA INVALIDA. 

LOS CAMPOS QUE SE ENCUENTRAN EN BLANCO NO SON NECESARIOS PARA LA VALIDEZ DEL PROCESO DE 

INSCRIPCIÓN, SEGÚN LA NORMATIVA VIGENTE. 
  

    
  

FECHA DE EMISIÓN: QUITO, A 2 DÍA(S) DEL MES DE MAYO DE 2014 

  

LL 
AB. MARCO LEDSANTAMARIA (DELÉGADO - RESOLUCIÓN N" 002-RMQ-2014) ¿90 de Reg, 
REGISTRADOR MERCANTIL DEL CANTÓN QUITO 

  

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