Guayaquil, 28 de Abril dl 2015
Sefora
Maria del Rocio Campos Mufioz
Gerente General de Agricola Chillovado S A
Ciudad:
Gaston Yance Moncada en mi calidad de accionista de la compaiia Agricola
Chillovado, sirvase disponer, se registre en el libro de acciones y accionistas la
siguiente cesion de acciones, y la correspondiente notificacion a la Superintendencia
de Compaiiias.

CESION DE ACCIONES
CEDENTE: GastonYance Moncada con C.l. 090486222-4 PROPIETARIO de DOS (2)
ACCIONES ORDINARIA Y NOMINATIVA DE UN DOLAR cada una, CEDE Y
TRANSFIERE DOS ACCIONES.
CESIONARIO: CARLOS EMILIO PEREZ WEISSON CON C.I. 0903245140 ES
CESIONARIAO DE DOS ACCIONES, (2) ORDINARIA'Y NOMINATIVA DE UN
DOLAR CADA UNA.
CEDENTE Y CESIONARIO SOMOS DE NACIONALIDAD ECUATORIANA.

o

GASTON YANCE MONCADA CARLOS EM?E EZ WEISSON
CEDENTE CESIONARIO
C.1 090486222-4 C.I. 0903245140

m

MARfA DEL ROCIO CAMPOS MUNOZ
GERENTE GENERAL
Adjunto partida de defuncién donde consta que el cedente adquiri6 las acciones en estado

de viudez.
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REPUBLICA DEL ECUADOR LR
Consulado General del Ecuador Comercio &
En Valencia
INSCRIPCION DE DEFUNCION 2 613
Tomo 01 actan® 12 TARDIA Sl afo 2010
En la ciudad de Valencia, Provincia de Valencia (Espafia), a los 30 dias del mes de

Agosto de 2010, Iz que suscribe D? Paola Franco Martinez, Vicecénsu! del Ecuador en
Valencia extiende |la presente Acta de Defuncién:

DATOS DEL FALLECIDO:

NOMBRES: VELANA TERESA CEDULA IDENTIDAD: 0907198758
APELLIDOS: JACOME VASQUEZ PASAPORTE: 0907188758 _

SEXO: MUJER PROFESION: ** 46/ Or (] o 2 S Z 4 '}
ESTADO CIVIL: DIVORCIADA O ) s T it 3

CERTIFICO
LUGAR DE NACIMIENTO: PANGUA-COTOPAXI-ECUADOR (. o g copiz e se cosie de apmsd

FECHA DE NACIMIENTO: 23/07/1948 amsehmuﬁ—ﬁ-fn-j-
de Detos Pibfcrs en coxontmca o o

LUGAR DE FALLECIMIENTO: PLAYA DE PINEDO-VALENCIA 41 127 g a Ley & Bagiswo G, Menfiicaciin

FECHA DE FALLECIMIENTO: 02/08/2010 y Cedubaiin, que cprss on o achier

Electrémico [
CERTIFICADO DE DEFUNCION EMITIDO POR: REGISTRO Cl\)it.DE HENC]A O

Numero: TOMO 00205 PAGINA 126 SECCON 3* Fecha: 09/08/ — ‘
JEFATURA —1 H

CAUSAS DEL FALLECIMIENTO: AXFISIA JEFATURA D Asmn =3 i

OTROS DATOS Ay —
REGISTRO C1WIL, IDENTIPICACIOR ¥ Commmeceis

NOMBRES Y APELLIDOS DEL PADRE: JORGE JACOME

NOMBRES Y APELLIDOS DE LA MADRE: DORILA VASQUEZ

NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONYUGE SOBREVIVIENTE: **
D DE INSC ON:

NOMBRES: VICTORIA MATILDE DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 0913752713

. APELLIDOS: GARCIA JACOME PASAPORTE: 0913752713
OBSERVACIONES: HIJA DE LA FAL%BK}EGTSTRO CIvIL it
OS DEL EXTERI0R A
Fdo. Es FFELCGPM
REPOSA EN £y abeyy Oo 2 2" L ?us
Partida Arancelaria: 11,10,3 FB5TROS pEy s
Valor : USD 20,00 o= =
Numero: 12 AR AR R o1 =
SELLO: Yg35554 PAOLA V. FRANCC VLTINS

@

C/ Av. Marqués de Sotelo, No.3, Pta 10 - Teléfono 983427508 - Fax 853518840 - 45003 Valencia - Espafia
www.consuladoscuadorvalencia.com



