
CLINICAS 
PICHINCHA SS 

Y) HOSPITAL DE /958 

1 4 
Quito, 19 de enero de 2005 

qa 
Señor 

SUPERINTENDENTE DE COMPAÑÍAS Anya 
Ciudad car 7005 

. o 4? N £.c.0 
De mi consideración: > A 2l | Ve 

  

Por medio de la presente comunico a usted que he procedi 0.4 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: : ts Pa 

a O, 
+ — Nombre del Cedente Dr. Germán Ruiz Pérez. 4.0” 

      

Cédula de Identidad oR.U.C. 1702953074 AAN - 
Nacionalidad. Ecuatoriana “: o NR OREYADA 

+ Nombre del Cesionario A Dr Armando Campos 2 Om O 
Cédula de Indentidad o RU. Cc. 0600241228: Ce A 
Nacionalidad +2. 000 Ecuatoriana E na a 

: 393 (rescientas noventa y 'tres) ) y/ No. de acciones cedidas: z 
EN USD. 100: Valor de c/acción 

  

Sin otro particular, me suscribo de usted. 

Atentamente, 
¡CO PICHINCRA 4D 

META 
Eo, 

Gerente CENMEP S.A.     
  

Páez N22-160 entre Ramírez Dávalos y Veíntimilla *Veintimilla *E3-30 y Páez *Telfs.: 2562-408 / 2562-4710 / 2562-296 
Fax: (593-2) 2569-797 +* E-mail:centromedicopichinchaDhotmail. com 

Quíto - Ecuador 

 


