
2014

AV. DEL CHOFER Y 18 DE NOVIEMBRE ESQ. No.  BARRIO:

FORMULARIO

AÑO

2190003747001

RAZÓN SOCIAL

RUC

SCV.NIIF.89187.2014.1

EXPEDIENTE

CLINICA DE ESPECIALIDADES NUESTRA SEÑORA DEL CISNE CLICISNE CIA. LTDA.

DIRECCIÓN

89187

NÓMINA DE ADMINISTRADORES AL AÑO 2014

IDENTIFICACIÓN FECHA DE NOMBRAMIENTO CARGO TIPO DE REPRESENTACIÓNNOMBRE

1707270177 GERENTE GENERAL RL3/8/12 12:00 AMSUAREZ VALENCIA OSWALDO ANIBAL

0700578800 PRESIDENTE ADMINISTRADOR5/30/00 12:00 AMRAMIREZ RIVAS HECTOR ANGEL

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.

Este documento será valido sólo y únicamente con la certificación y firma del funcionario de la Superintendencia de Compañías, Valores y Seguros autorizado


