
HOSPITAL DE 

CLINICAS 
PICHINCHA 

  

«Y 
Quito, 30 de marzo de 2004 

Señor 

SUPERINTENDENTE DE COMPAÑÍAS 
Ciudad 

De mi consideración: 

1 89357 
Gonzalo 

“1 ABR, 2004 

  

Por medio de la presente comunico a usted que he procedido a registrar en el libro 
de Acciones y Accionistas de mi representada, la Compañía Centro Médico 

siguiente detalle: 

e. Nombre del Cedente 

Cédula de Identidad o R.U.C. 

Nacionalidad 

+ Nombre del Cesionario 

Cédula de Indentidad o R.U.C. 

Nacionalidad 

No. de acciones cedidas: 

Valor de c/acción 

Quirúrgico Pichincha CENMEP S.A., la transferencia respectiva de acuerdo al 

Inmobiliaria Esculapio 
1790311899001 

Ecuatoriana 0 

Dra. Gladys Torres Guerrero 
1706542857 

Ecuatoriana 

2.000 
USD. 1.00 

Sin otro particular, me suscribo de usted. 

Atentamente, 

  

OM, Jicepescdos lodos las Lars fees 
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HOSPITAL DE 

CLINICAS 
PICHINCHA 

  

«Y 

Quito, 30 de marzo de 2004 

Señor 

SUPERINTENDENTE DE COMPAÑÍAS 

Ciudad 

De mi consideración: 

Atentamente, 

CENTRO H3RIC2 2 AO CITUNTRA Aa 
    

as 

na 
. 

. 
. . . 

Por medio de la presente comunico a usted que he procedido a registrar en el libro 

de Acciones y Accionistas de mi representada, la Compañía Centro Médico 

Quirúrgico Pichincha CENMEP 5.A., la transferencia respectiva de acuerdo al 

siguiente detalle: 

+ Nombre del Cedente Dr. Rafael Barrera Valverde 

Cédula de Identidad o R.U.C. 1701761445 

Nacionalidad Ecuatoriana 

+. Nombre del Cesionario Inmobiliaria Esculapio 

Cédula de Indentidad o R.U.C. 1790311899001 

Nacionalidad Ecuatoriana 

No. de acciones cedidas: 14.652 

— Valor de c/acción USD. 1.00 

Ja Sin otro particular, me suscribo de usted. 

Qu 
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Sy HOSPITAL DE 
CLINICAS 

SNS PICHINCHA 

  

Quito, 30 de marzo de 2004 

Señor 

SUPERINTENDENTE DE COMPAÑÍAS 

Ciudad 

De mi consideración: 

pea 

Por medio de la presente comunico a usted que he procedido a registrar en el libro 

de Acciones y Accionistas de mi representada, la Compañía Centro Médico 

Quirúrgico Pichincha CENMEP S.A., la transferencia respectiva de acuerdo al 

siguiente detalle: 

+ Nombre del Cedente Dr. Germán Ruiz Pérez 

Cédula de Identidad o R.U.C. 1702953074 

Nacionalidad Ecuatoriana 

+. Nombre del Cesionario Dr. Armando Campos Ortíz 

Cédula de Indentidad o R.U.C. 0600241228 

Nacionalidad Ecuatoriana 

No. de acciones cedidas: 165 

Valor de c/acción USD. 1.00 
pa 

Sin otro particular, me suscribo de usted. 

Atentamente,     
emma poros CHA Be 

“Dr: ez V. 
Gerente CE PS.A A 
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5 HOSPITAL DE 
S CLINICAS 
S PICHINCHA 

Quito, 30 de marzo de 2004 

Señor 
SUPERINTENDENTE DE COMPAÑÍAS 
Ciudad 

De mu consideración: 

Por medio de la presente comunico a usted que he procedido a registrar en el libro 
de Acciones y Accionistas de mi representada, la Compañia Centro Médico 
Quirúrgico Pichincha CENMEP S.A., la transferencia respectiva de acuerdo al 
siguiente detalle: 

e Nombre del Cedente Dr. Carlos Bucheli Eguez 
Cédula de Identidad o R.U.C. 1709213266 
Nacionalidad Ecuatoriana 

+ Nombre del Cesionario Dr. Byron Salazar Abad 
Cédula de Indentidad o R.U.C. 1709886046 
Nacionalidad Ecuatoriana 

No. de acciones cedidas: 5.000 
Valor de c/acción USD. 1.00 

Sin otro particular, me suscribo de usted. 

Atentamente, 
ENTRO MDI 

    
Dr. Francisco Jópe ZN. 
Gerente CENMEP S.A. Y 

Ó K 

  
Páez N22-160 entre Ramírez Dávalos y Veintimilla *Veintimilla * E3-30 y Páez *Telfs.: 2562-408 / 2562-410 / 2562-296 

Fax: (593-2] 2569-797 + E-mail:centromedicopichinchaDhotmail.com 
Quito - Ecuador 

  

    
 



q= HOSPITAL DE 
CLINICAS 
PICHINCHA 

  

S 

Quito, 30 de marzo de 2004 

Señor 

SUPERINTENDENTE DE COMPAÑÍAS 
Ciudad 

De mi consideración: 

Por medio de la presente comunico a usted que he procedido a registrar en el libro 

de Acciones y Accionistas de mi representada, la Compañía Centro Médico 

Quirúrgico Pichincha CENMEP 
siguiente detalle: 

e Nombre del Cedente 

Cédula de Identidad o R.U.C. 

Nacionalidad 

¿ Nombre del Cesionario 

Cédula de Indentidad o R.U.C. 

Nacionalidad 

—. No. de acciones cedidas: 
Valor de c/acción 

S.A., la transferencia respectiva de acuerdo al 

Dr. Mario Riofrío Villavicencio 

1706795406 Y 

Ecuatoriana 

Dr. Alcy Torres Guerrero 
1706577606 

Ecuatoriana 

10.000 
USD. 1.00 

Sin otro particular, me suscribo de usted. 

Atentamente, 
ANTRO MZMICO QUIRÚRGICO PICONCPA Ae 

  

  
Páez N22-160 entre Ramírez Dávalos y Veintimilla *Veintimilla * E3-30 y Páez *Telfs.: 2562-408 / 2562-4710 / 2562-296 
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