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Serjores )
AVICOLA EL MADRONO S.A.
Ciudad

Respetados Sefiores:

Yo, mayor de edad identificado con la

cedula de ciudadania No. expedida en

actuando en mi calidad de representante legal de la sociedad
domiciliada en , identificada

con el Nit. No. 0 como persona natural, como consta en el certificado de

la Camara de Comercio de Autorizo y me hago responsable de todas las

facturas de Avicola EI Madrofio S.A. a mi nombre o de la sociedad que firmaren en caso de que no sean recibidas

directamente por mi, a las siguientes personas:

C.C.No. de firma
C.C.No. de firma
C.C.No. de firma
C.C.No. de firma
C.C.No. de firma

Por lo tanto, los documentos asi suscritos vincularan plenamente a la sociedad que represento 0 como persona natural, tal
como lo estoy autorizando.

Atentamente,

Firma

Nombre Persona Natural

Representante Legal

Nombre de la Sociedad

Nota: Prohibida su reproduccién sin autorizacion. La impresion de este documento es considerada una COPIA NO
CONTROLADA.



