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I. Country: United States of Americea
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This public document

2, has been signed by Maximilla Moya

oacting in the capacity of  Notary Public of Florida
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4. hears the sealistamp of — Notary Public, State of Florida
Certified
Tallahnssee, Florida

SR T G i il * .
s g MY [ A AL

5, ut




PODER

p T . o —_— . - ’

i. o este ‘u‘\l(.!rlmitltg I‘__\ compania |IQH€H]Q:LH AMERICA HOLDING, INC.. olarga poder a favor del
f’aenurA Michael Veintimilla Ambrosi a fin de que aclie en la Repiblica del Ecuador como su
apoderado y representante, para que pucda conlestar demandas y cumplir las obligaciones

('.onll':url_as por la mdi(:ada compaiia, en su calidad de accionisla de la sociedad de nacionalidad
ecuatoriana Hoerbiger del Fceuador S A

Se emite este poder, con la finalidad de cumplir con el requisito contenido en la Ley Reformaloria a
la Ley de Companias, publicada en el registro oficial del 15 de mayo del 2009.
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ESTADO DE FLORIDA
DEPARTAMENTO DE ESTADO
APOSTILLA
{Convencion de La Haya del 5 de octubre de 19611“‘

Pais: Estados Unidos de América

Este documento ptiblico

Ha sido suscrito por: Maximilla Moya

Actuando como: Notario Publico de Florida

Lleva el sello de: Notario Publico, Estado de Florida
Certifico

En Tallahassee, Florida

El sexto dia de febrero del 2019

Por Secretario de Estado, Estado de Florida
No. 2019-15462
Sello:

(sello) 10. Firma:

(firma ilegible)
Secretario de Estado

DSDE 99 (5/10)




Ciudad/Condado de BROWARD

Mancomunidad/ Estado de FLORIDA

El documento de arriba fue conocido he instrumentado
Por mi este 17 de ENERO del 2019 por FRANZ GRUBER
Conocido personalmente por mi

Mi cargo expira: 4 octubre, 2019

(firma ilegible)

Maximilla Moya

Comision #FF 237476
EXPIRA: 4 de Octubre 2019
Suscribe el Notario Pablico

DECLARACION DE TRADUCCION: Yo, Alberto Vivanco Aguirre con cédula de ciudadania
numero 1717136806 conocedor del idioma inglés procedi a realizar la traduccion de las

partes del ddcumento que antecede que se encuentran en inglés al castellano.
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Factura: 001-003-000043953 20201701031D00147

DILIGENCIA DE RECONOCIMIENTO DE FIRMAS N° 20201701031D00147

Ante mi, NOTARIO(A) MARIA JOSE PALACIOS VIVERO de la NOTARIA TRIGESIMA PRIMERA , comparece(n) ALBERTO
VIVANCO AGUIRRE portador(a) de CEDULA 1717136806 de nacionalidad ECUATORIANA, mayor(es) de edad, estado civil
SOLTERO(A), domiciiiado(a) en QUITO, POR SUS PROPIOS DERECHOS en calidad de TRADUCTOR(A); quien(es)
declara(n) que la(s) firma(s) constante(s) en el documento que antecede , es(son) suya(s), la(s) misma(s) que usa(n) en todos
sus actos publicos y privados, siendo en consecuencia auténtica(s), para constancia firma(n) conmigo en unidad de acto, de
todo lo cual doy fe. La presente diligencia se realiza en ejercicio de la atribucién que me confiere el numeral noveno del
articulo dieciocho de la Ley Notarial -. El presente reconocimiento no se refiere al contenido del documento que antecede,
sobre cuyo texto esta Notaria, no asume responsabilidad alguna. — Se archiva un original. QUITO, a 18 DE FEBRERO DEL

2020, (15:19). J—
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'ALBERTO VIVANCO AGUIRRE
CEDULA: 1717136808
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NOTARIO(A) MARIAJOSE PALACIOS VIVERO
.

NOTARIA TRIGESIMA PRIMERA DEL CANTON QUITO
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HHECOION GENERAL DE REGISTRD CiviE "
IDENTIFICACION ¥ CEDULATION 3

CFOLEA DF . it 171713680-6
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VIVANCO AGUIRRE

ALBERTO
FUGARBE SACHAINTO
FICHINCHA

QuiTo

EENALCAZAR
FECHA DL NALIMIERTO 1880-02-08
HACIGHALIDAD g yaTORIANA

SEXO HOMBRE
ESTADGCMIL g TERO

LT

IHSTRLCCOY PROFESIGN JOCUPACH Y
SUFPERIOR [AAGISTER V2343v4222
APELLIDOS ¥ NONEBRES £F1 cADIE

VIVANCO RIQFRIQ MARCO YINICIO
APELLIBOS Y NOMBRES CELAMADRE

AGUIRRE SUAREZ MARIA EUNICIE
LUCAT ¥ FECHA DE EXPEDICION

QuITO
2018-01.15
FECHA DE EXFIRACO S
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Ugee REPUBLICA DEL ECUADOR [ anicasiny Codiscion
“ Direccion General de Registro Civil, Identificacién y Cedulacion ;

CERTIFICADO DIGITAL DE DATOS DE (DER
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Nimero Unico de identificaciéon: 1717136806 \\f‘
a-dllod,

Nombres del ciudadano: VIVANCO AGUIRRE ALBERTO

T1717136805 | Condicion del cedulado: CIUDADANO

AR

Lugar de nacimiento: ECUADOR/PICHINCHA/QUITO/BENALCAZAR

Fecha de nacimiento: 8 DE FEBRERO DE 1990

VIVANE U A UINE

Nacionalidad: ECUATORIANA

Sexo: HOMBRE

Instruccion: SUPERIOR

Profesion: MAGISTER

Estado Civil: SOLTERO

Conyuge: No Registra

Fecha de Matrimonio: No Registra

Nombres del padre: VIVANCO RIOFRIO MARCO VINICIO
Nacionalidad: ECUATORIANA

Nombres de la madre: AGUIRRE SUAREZ MARIA EUNICIE
Nacionalidad: ECUATORIANA

Fecha de expediciéon: 15 DE ENERO DE 2018

Condiciéon de donante: S| DONANTE

Informacion certificada a la fecha: 18 DE FEBRERQO DE 2020
Emisor: MICHEL ESTEFANIA ALVAREZ MAZON - PICHINCHA-QUITO-NT 31 - PICHINCHA - QUITO

N° de certificado: 205-303-96629 j/ " /}

3-5662

205-30 3
La instilucién o persona ante quien se presente este cerlificado debera validarlo en:https:/ivirtual.registrocivil.gob.ec, conforme a la LOGIDAC Art. 4, numeral 1y ala LCE.
Vigencia del documento 1 validacién o 1 mes desde el dia de su emisién. En caso de presentar inconvenientes con este documento escriba a enlinea@registrocivil.gob.ec

Ledo. Vicente Taiano G.
Director General del Registro Civil, ldentificacién y Cedulacién
Documento firmado electrénicamente
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INFORMACION ADICIONAL DEL C1UD DANO

NUI: 1717136806

Nombre: VIVANCO AGUIRRE ALBERTO

1. Informacion referencial de discapacidad:

Mensaje: No se encontré persona con discapacidad %

1.- La informacidn del camé de discapacidad es consultada de manera directa al Ministerio de Salud Publica - CONADIS en caso de
inconsistencias acudir a la fuente de informacidén

Infarmacién certificada a la fecha: 18 DE FEBRERO DE 2020
Emisor: MICHEL ESTEFANIA ALVAREZ MAZON - PICHINCHA-QUITQO-NT 31 - PICHINCHA - QUITO

N° de certificado: 202-303-96640
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