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SERVICIO AUTONOMO DE REGISTROS Y NOTARIAS,

212°y 1630
Fecha de Emisién: 2022-09-28

La PUB desde sy emision tienc una vigencia de diez (10) dias continuos para ser
car?celada; una vez efectuada la cancelacion respectiva, tiene una vigencia de
treinta (30) dias no prorrogables para presentar el documento, Agotados dichos
lapsos Ia PUB ¢ nula y debera emitirse una nueva PUB para realizar g] {rimite
debiendo cancelarse nuevamente ¢l monto correspondiente, '

i

PLANILLA UNICA BANCARIA

Tipo de Acto: Poder Especial

Nombre y Apellido del Solicitante: Tomas Eduardo De
Jesus Ruiz Silva

CI/IgF(I’asapofte del solicitante: V-18327755
Nombre y Apellido del Depositante:
-:CI/RIF/PaSaﬁo_rfedd Depositante:

Firma del Depositante:

Sello de In Oficina' .

He
. Niimero Control: 645-5344-3772 (7)
Forma de Pago: Tasa éAREN

‘MONTO EN LETRAS: DOéCIENTOS SESENTA Y OCHO BOLIVARES CON VEINTIOCHO CENTIMOS

Bancos Recaudadores

Nimero Planilla; 02300172355
Niimero de Tramite: 23.2022.3.1262

i

Deposito 268.28
1

P,m,o[:,o Venta Tasa Municipal/Estadal 0.0028

Pago por Internct MONTO TOTAL Bs.S 268.28

Sello y Firma del Banco

0003 - Banco Industrial de Venezuela
0102 - Banco de Venezuela
0163 - Banco del Tesoro

0662.32.35, 0661-27-64

0175 - Banco Bicentenario
0108 - Banco Provincial

SERVICIO AUTONOMO DE REGISTROS Y NOTARIAS.

212°y 163°

Fecha de Emisién: 2022-09-28

La PUB desde su emisién tiene una vigencia de diez (10) dias continuos para ser
cancelada; una vez efectuada la cancelacion respectiva, tiene una vigencia de
treinta (30) dias no prorrogables para presentar el documento. Agotados dichos
lapsos la PUB es nula y debera emitirse una nueva PUB para realizar el tramite,
debiendo cancelarse nuevamente el monto correspondiente,

PLANILLA UNICA BANCARIA

Tipo de Acto: Poder Especial

Nombre y Apellido del Solicitante: Tomas Eduardo De
Jesus Ruiz Silva

CI/RIT/Pasaporte del solicitante: V-18327755

Nombre Y Apellido del Depositante:

Numero Planilla: 02300172355
Numero de Triamite: 23.2022.3.1262

Nimero Control: 645-5344-3772 )

. QIZRIF/Pasapo[te del Depositante:

Firma del Depositante:

MONTO EN LETRAS: DOSCIENTOS SESENTA Y OCHO BOLIVARES CON VEINTIOCHO CENTIMOS

Sello de la Oficina

0662.32.35, 0661-27-64

Forma de Pago: Tasa SAREN 268.28
Deposito Tasa Municipal/Estadal 0.0028
Punto de Venta
Pago por Internet MONTO TOTAL Bs.S 268.28
£
Bancos Recaudadores 5
0003 - Banco Industrial de Venezuela 0175 - Banco Biccr_llmjario , ,
-~ 0102 - Banco de Venezuela 0108 - Banco Provincial
0163 - Banco del Tesoro
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REPUBLICA BOLIVARIANA DE VENEZUELA
#x VICEPRESIDENCIA DE LA REPUBLICA ***

NOTARIA PUBLICA DECIMA SEXTA DE CARACAS Miercoles, 05 de Octubre de 2022
MUNICIPIO LIBERTADOR 212°y163°
NOTA DE AUTENTICACION

El Anterior Documento redactado por el abogado: Leonardo Rafael Hernandez , inscrito en el
Inpreabogado bajo el No. 76948, fue presentado para su autenticacién y develucién segun trdmite de
numero 23.2022.3.1262. Presente su otorgante dijo llamarse:/Tomas Eduardo De Jesus Ruiz Silva de
nacionalidad venezolana, mayor de edad, domiciliado en Libertador, Distrito Capital, estado civil
soltero, titular del Documento de Identidad cédula: V-18327755. Leido el documento y confrontado con
sus fotocopias, firmado en estas y el presente original, en gresencia del Notario, su otorgante expuso: SU
CONTENIDO ES CIERTO Y MiA LA FIRMA QUE APARECE AL PIE DE ESTE DOCUMENTO. El
Notario hace constar que informd a las partes del conjénido, naturaleza y trascendencias legales del acto
otorgado en conformidad con lo establecido en el Opflinal 2° del Articulo 78 de la Ley de Registros y del
Notariado. En tal virtud lo declara Autenticado en gresencia de log-festigos: Luxandra Joselin Valero y
Glendys Alexandra Thomas Lopez, titulares d¢’los documentos|de\identidad: cédula: V-12780272 y

53, Folios 86 hasta 89.

Notario.

MAYR DENICE PACHECO SAAVE
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Otorgamiento -

Yo TOMAS EDUARDO DE JESUS RUIZ SILVA, venezolano, mayor de edad. soltero, de este
"f‘:'v‘d;omicilio, titular de la Cédula de Identidad N° 18.327.755, procediendo en mi cardcter de
: ‘, " Presidente y Representante Legal, de la Sociedad Mercantil COMERCIALIZADORA TIARES
C.A., domiciliada en la ciudad de Caracas, Distrito Capital, debidamente inscrita por ante el
Registro Mercantil IV’de la Circunscripcion Judicial del Distrito Capital, en fecha 24 de .
noviembre del 2017,/énotado bajo el N° 22<f,/Tomo 253-A‘? con el N° de RIF: 41070585-0,
cualidad mia que consta en el Acta de Asamblea debidamente registrada en el citado registro
mercantil IV de la Circunscripcion Judicial del Distrito Capital, en fecha 02 de agosto del 2025,/
anotado bajo el N° 24 Tomo 412-A; " actuando en este acto conforme a las disposiciones de
los Estatutos Sociales; por medio del presente documento declaro: Que en nombre de mi
"‘-‘rb'e"presentada COMERCIALIZADORA TIARES C.A., confiero Poder Especial en cuanto a
derécho se requiera a la Farmacéutica LISSETH MARIE CORREA SEGUIAS, venezolana,

mayor de edad, de este domicilio, titular de la Cédula de Identidad No. 19.583. 033; de

el N° 13.2083, en el Colegio de Farmacéuticos (COLFAR) bajo el N° 7.410, y en el Instltuto\de:

Prevision Farmacéutica (INPREFAR) bajo el N° 22.531: para que, como farmaceutlco*“-‘»‘f‘ :
Patrocinante y Regente de COMERCIALIZADORA TIARES C.A, tramite y lleve el control| y -

actualizacion de los permisos y autorizaciones que se requieran para el cumplimiento de s‘

labor por ante el Ministerio del Poder Popular' para la Salud, Instituto Nacional de Higieneﬁ
‘Rafael Rangel”, Servicio Auténomo de Contraloria Sanitaria, y cualquier otro 6rgano o ent
relacionado a la Administracion Publica Nacional, Estadal o Municipal, central o"{{z@"- B /|
descentralizada funcionalmente asi como entes privados; la regente podra tramitar y mantener
al dia los registros sanitarios de todos los productos farmacéuticos y gestionar registros y
permisos sanitarios adicionales; proponer la adquisicion de productos farmacéuticos: velar por
la custodia y almacenamiento adecuado de los productos adquiridos, en especial
medicamentos, psicotrépicos, estupefacientes, antibiéticos, cosméticos y otros, cuya dispensa
requiere llevar un libro para su movilizacion; adelantar todos los tramites y gestiones
necesarios o convenientes para la importacion, nacionalizacién, almacenamiento, movilizacion

| y negociacion de las medicinas o productos farmacologicos importados. Queda entendido que

la enumeracién de facultades que antecede, tiene caracter meramente enunciativo y no



taxativo, razdn por la cual, la apoderada podra adelantar cualquier otra actividad que demande

O resulte conveniente para la gestién de COMERCIALIZADORA TIARES C.A como Casa de

Representacion. El presente poder no podra ser sustituido. Queda expresamente claro que

las facultades aqui mencionadas no son a titulo taxativo sino meramente enunciativo. En

Caracas, en la fecha de su autenticacion.
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