
Señora' 
GERENTE .GENERAL 
PEANFRA S.A 
Ciudad.-

De mi  consideración: 

Para  los  previstos  en  la  Ley  de  Compañías,  cúmplenos  manifestarle  que  se  ha 
procedido  a  realizar  la  siguiente  transferencia  de  acciones  en  la  compañía 
PEANFRA S.A de  la  siguiente manera. 

CEDENTE: CESIONARIO: 
DENOMINACION LGH  HOSPITALS 

GRUP SOCIEDAD 
ANONIMA 

DENOMINACION MEDICAL 
FACILITIES  LGH 
LP 

NACIONALIDAD COSTA RICA  NACIONALIDAD CANADA 
IDENTIFICACION SEQ00005305  IDENTIFICACION 280186990 
VALOR 
C/ACCION 

US $1,00  VALOR 
C/ACCION 

US $ 1,00 

No. ACCIONES 1.00  No. ACCIONES 1.00 
TOTAL US $ 1.00  TOTAL US $1.00 

El  cedente esta domiciliado en  Ecuador, Mientras que el  cesionario esta domiciliado 
en  Canadá , por lo que esta  inversión es considerada como Extranjera Directa. 

Le  solicito  se  sirva  registrar esta  información  en  el  Libro  de  Acciones  y Accionistas 
de la Compañía. 

De  igual  forma,  que  se  comunique  a  la  superintendencia  de  Compañías  para  los 
efectos legales pertinentes. 

Para constancia de  lo  inferior, firmamos conjuntamente cedente 

UJ{¡ Ol~ Itó\b...rALGRíip S.  A  
GUILLERMO ASTUDILLO V.  
C.C 0924456577 
EL CEDENTE 
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(Convention de La Haye du 5 octobre 1961 

  

nty-Second day of February, A.D., 2018       
.bears the seal/stamp of  Notary Public, State of Florida 

3. ac ing in the capacity of Notary Public of Florida 
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Factura: 002-003-000095118 20180901023006420 

DILIGENCIA DE RECONOCIMIENTO DE FIRMAS W 20180901023D06420 

Ante  mi,  NOTARIO(A) MARIA TATIANA GARCIA PLAZA de  la  NOTARIA VIGÉSIMA TERCERA,  comparece(n)  SERGIO 

FABRICIO CAICEDO  MARZO  portador(a) de CÉDULA 0920557824 de  nacionalidad  ECUATORIANA,  mayor(es) de edad, 

estado civil SOL TERO(A), domiciliado(a) en  GUAYAQUIL,  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 públicos 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 atribución que me confiere el  numeral noveno 

del artículo 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. GUAYAQUIL,  a 13 DE  AGOSTO 

DEL 2018,  (16:06). 

~C~/A ,  
SERGIO FABRICIO CAICEDO MARZO 
CÉDULA: 0920557824 

';;-
" 

NOTARIO(A) MARIA TATIANA GARCIA PLAZA  

NOTARiA VIGÉSIMA TERCERA DEL CANTÓN GUAYAQUIL  



\  
\  



TRADUCCiÓN 

ESTADO DE  FLORIDA  
(SELLO)  

Departamento de Estado  

APOSTILLA 
(Convención de  la  Haya de 5 de octubre de 1961) 

1.   País:  Estados Unidos de Norte América  

Este documento público  

2.   Ha  sido firmado por  Jesus Gonzalez 
3.   Actuando en capacidad de  Notario Público de Florida 
4.   Tiene el  sello/estampa de  Notario público, Estado de Florida 

Certificado 

5.   En  Tallahassee, Florida 

6.   el  veintidós de Febrero, A.D.,2018 

7.   por  SeCretario de Estado, Estado de Florida 
8.   No.  2018  21534 

9.   Sello/Sello 

(SELLO) 

10. Firma : 

(FIRMA) 

Secretario de Estado 



Yo,  Sergio  Fabricio  Caicedo  Marzo,  con  cédula  de  ciudadanía  ecuatoriana  No. 
0920557824 con  el  artículo 24  de  la  Ley  de  Modernización  del  Estado,  declaro que he 

realizado  la  traducción que  antecede de  forma  fidedigna.  Guayaquil,  13  de  Agosto  de 
2018. 

L. ~AA;-' b . C.~ ..J  .11 
~ ~ nclo alceuo Marzo 
c.e.: 0920557824 



United States of America 

Jesus Gonzalez 

r i',,,,,,,~,,,.<, ...:,,,g  in  the capacity of  Notary Public of Florida 

the sea1/stamp of  Notary Public, State ofFlorida 

Certified 



(ESPACIO 
[| EN 
¡BLANCO |



" 

~' . 

:., 

.~ . 

 . 



 



Dirección General de Registro Civil,

REPÚBLICA DEL ECUADOR Identificación y Cedulación 
Dirección General de Registro Civil, Identificación y Cedulación 

CERTIFICADO DIGITAL DE DATOS DE IDENTIDAD 

Número único de identificación: 0920557824  

Nombres del ciudadano: CAICEDO MARZO SERGIO  FAB >R >-:; G~ ,-",  . - ~::--.... 

Condición del cedulado: CIUDADANO 

Lugar de nacimiento: 

Sexo: HOMBRE 

Instrucción: BACHILLERATO 

Profesión: ESTUDIANTE 

Estado Civil: SOLTERO 

Cónyuge: No Registra 

Fecha de Matrimonio: No Registra 

Nombres del padre: CAICEDO NICOLA FABRICIO GIOVANNY 

Nombres de la madre: MARZO TOLEDO DIANA ELlZABETH 

Fecha de expedición: 24 DE AGOSTO DE 2017 

Información certificada a la  fecha:  13 DE AGOSTO DE 2018 

Emisor:  ROBERTO  CARLOS  CEVALLOS  CEDEÑO   GUAYASGUAYAQUILNT  23   GUAYAS  -
GUAYAQUIL 

N" de certificado:  18814578936 

~ 11111111 1I1 Ing. Jorge Troya Fuertes 
18814578936  Director General del Registro Civil,  Identificación y Cedulación 

Documento firmado electrónicamente 

La  institución o persona ante quien se presente este certificado deberá validarlo en:https:/Ivirtual.registrocivil.gob.ec, conforme a la LOGIDAC Art. 4,  numeral 1 ya la LCE.  

Vigencia del documento 1 validación o 1 mes desde el día de su emisión. En  caso de presentar inconvenientes con este documento escriba a enlinea@registrocivil.gob.ec  
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CERTIFICATE OF INCUMBENCY 

OF 

MEDICAL FACILITIES LGH LP. 

We, VGV (CANADA) LP., in our capacity as Registered Agent of MEDICAL FACILITIES LGH LP 
(the “Partnership”), a Limited Partnership existing under the Laws of the Canada, do hereby certify the 

following: 

1. The name of the Partnership is MEDICAL FACILITIES LGH LP. 

2. The Partnership was incorporated on February 15", 2018. 

3. The Partnership exists under the Laws of Canada as Company number 280186990. 

4. The Registered Agent of the Company is VGV (CANADA) LP., 45B West Wilmot Street, 

Suite 22, Richmond Hill, Ontario, L4B 2P3, Canada. 

5. The Registered Office of the Partnership is 45B West Wilmot Street, Suite 22, Richmond 

Hill, Ontario L4B 2P3, Canada. 

6. The Partnership issued 10.000 shares with a par value of $1.00 Canadian Dollars each of 

ordinary class. 

7. In so far as is evidenced by the documents filed at the Registered Office, the Partnership in 

existence and in good standing. 

8. According to the documents filed on the Partnerships file as at February 15", 2018, there are 

no actions, pending or threatened, against the Company and no action has been taken to 
wind-up the Company or to appoint a receiver or manager. 

9. According to the Partnership records, the Partnership has not created any charges over its 

assets. 
10. According to the Partnership records, the Limited Partner of the Partnership is: 

Limited Partner: Percentage of Participation: 

LGH HOSPITALS GRUP S.A. 50% 

11. According to the Partnership records, the General Partner of the Partnership is: 

General Partner: Percentage of Participation: | 
LGH HOSPITALS GRUP S.A. 50% 

Richmond Hill, Canada on February 15", 2018, 

Alo Mos 
For and oh behalf of 
VGV Ek: ADA) LP 

Registered Agent 
Alexandra Meade 

Director 

JESUS GONZALEZ 

MY COMMISSION $ GG 086594 

EXPIRES: May 20, 2021 
fy Services 

  

o 
e
     



SE MSES 
TRADUCCIÓN 

CERTIFICADO DE INCUMBENCIA 
DE 

MEDICAL FACILITIES LGH LP 

Nosotros VGV (CANADA) LP, en nuestra calidad de Agente Registrado de la compañía 
MEDICAL FACILITIES LGH una Sociedad de Responsabilidad Limitada canadiense ( la * 

sociedad”), certifico lo siguiente: 

1. Que el nombre de la Sociedad es MEDICAL FACILITIES LGH LP. 

2. Que la Sociedad fue incorporada el 15 de Febrero de 2018. 

3. La Sociedad existe bajo las provisiones de la Ley de Sociedades, Ontario, Canada, 
como la sociedad numerada 280186990. 

4. El Agente Registrado de la Sociedad es VGV (CANADA) LP, 45B West Wilmot Street, 
Suite 22, Richmond Hill, Ontario L4B 2P3, Canada. 

5. El Domicilio Social Registrado para la Sociedad 45B West Wilmot Street, Suite 22, 
Richmond Hill, Ontario L4B 2P3, Canada. 

6. La Sociedad emitió 10.000 acciones ordinarias de Can$1.00 cada una. 

7. Que hasta este momento se ha evidenciado por los documentos registrados en la 
Oficina de Registro, que la sociedad se encuentra vigente y en buen cumplimiento. 

8. Que hasta el momento se ha evidenciado, de la información disponible hasta el 15 de 

Febrero de 2018, que la Sociedad no tiene deudas con el Estado, ni con las 

autoridades federales de impuestos. 

9. De acuerdo con los registros de la Sociedad no se han creado cargos sobre ningún 
bien. 

10. De acuerdo con los registros disponibles en la Oficina de Registros, el Socio solidario 
de la Sociedad es: 

Socio Solidario: Fecha de designación: Porcentaje de interés: 

LGH HOSPITALS GRUP Febrero 15 de 2018 50% 

S.A. 

11. De acuerdo con los registros disponible en la Oficina de Registros, el Socio Limitado de 
de la Sociedad es: 

Socio limitado: Fecha de designación: Porcentaje de interés: 

LGH HOSPITALS GRUP Febrero 15 de 2018 50% 

S.A 

Richmond Hill, Canadá, Febrero 15, 2018 

Alexandra Meade 

En nombre y en representación de A JESUS GONZALEZ 

VGV (CANADA) LP * ¿2328 : MY COMMISSION H GG 086594 
Agente Registrado E SS EXPIRES: May 20, 2021 
Alexandra Meade — 9r 12 Bonded Thru Budgot Notary Services 

Director



 

________________________________________________ 

 

VGV (CANADA) LP. 
45B West Wilmot Street, Suite 22 
Richmond Hill, Ontario L4B 2P3 
Canada 

POWER OF ATTORNEY 

MEDICAL FACILITIES LGH LP, a Canadian Limited Partnership, numbered 280186990, 

whose registered office is situated at the 45B West Wilmot Street, Suite 22, Richmond Hill, 

Ontario L4B 2P3, Canada (hereinafter referred to as “the Company”) herein represented by 

its Registered Agent, VGV (CANADA) LP , represented by it’s Director, ALEXANDRA 

MEADE (hereinafter referred to as “the Agent”) does hereby grant a General Power of 

Attorney in favor of GUILLERMO ADRIAN CAMACHO INTRIAGO, citizen of Ecuador 

(Passport n. 1716382443) hereinafter referred to as “the Attorney”, to manage the 

Company’s affairs according to the following: 

To purchase shares of the following companies on behalf of MEDICAL FACILITIES LGH 

LP:  

1. PEANFRA S.A. a society duly incorporated under the laws of Ecuador.  

2. MEDICALPLUS S.A. a society duly incorporated under the laws of Ecuador,  

The Power of Attorney herein granted may be used and exercised by GUILLERMO ADRIAN 

CAMACHO INTRIAGO to act individually in the country of Ecuador.  

This Power of Attorney shall remain in full force and effect until the purpose established 

under clause ONE (1) of this document is fulfilled.  

Issued and signed on February 15th, 2018, in the city of Richmond Hill, Canada. 

 

For and on behalf of MEDICAL FACILITIES LGH LP, 

 

 

	

  
 

	

_____________________	
Registered Agent 

VGV (CANADA) LP. 

Mrs. Alexandra Meade	
Director 

MEDICAL FACILITIES LGH LP	
	



 

________________________________________________ 

 

VGV (CANADA) LP. 
45B West Wilmot Street, Suite 22 
Richmond Hill, Ontario L4B 2P3 
Canada 

 

PODER GENERAL 

MEDICAL FACILITIES LGH LP, una Sociedad de Responsabilidad Limitada canadiense  

con el número 280186990, con domicilio social en 45B West Wilmot Street, Suite 22, 

Richmond Hill, Ontario L4B 2P3, Canada (en adelante, "la Compañía") representada por 

su Agente Registrado, VGV (CANADA) LP, Representada por su Director, ALEXANDRA 

MEADE (en lo sucesivo "el Agente") otorga un Poder General a favor de GUILLERMO 

ADRIAN CAMACHO INTRIAGO, ciudadano de Ecuador (Pasaporte 1716382443), en 

adelante denominado "el Apoderado", para administrar los asuntos de la Compañía de 

acuerdo a lo siguiente: 

Solo y únicamente para adquirir acciones en las siguientes compañías en nombre de 

MEDICAL FACILITIES LGH LP:  

1. PEANFRA S.A. una sociedad debidamente incorporada bajo las leyes de Ecuador.  

2. MEDICALPLUS S.A. una sociedad debidamente incorporada bajo las leyes de 

Ecuador.  

 

El Poder General otorgado por éste medio podrá ser utilizado y ejercitado por 

GUILLERMO ADRIAN CAMACHO INTRIAGO para actuar individuamente en el Ecuador. 

Este Poder permanecerá en plena vigencia y efecto hasta que el objeto establecido en la 

cláusula PRIMERA (1) de este documento sea verificada. 

Publicado y firmado el 15 de Febrero de 2018, en la ciudad de Richmond Hill, Canada. 

Por y en nombre de MEDICAL FACILITIES LGH LP, 

 

	

 

	

_____________________	

Registered Agent 
VGV (CANADA) LP. 

Mrs. Alexandra Meade	

Director 

MEDICAL FACILITIES LGH LP	
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Factura:  001004000005849  20160901016D13084 

FIEL COPIA DEL ORIGINAL DE DOCUMENTOS (COPIA CERTIFICADA) N° 20160901016013084 

RAZÓN:  De confonnidad al Art.  18 numeral  5 de  la  Ley  Notarial.  doy  fe Que  la(s) fotocopía(s)  Que  antecede(n) es  (son) 

igual(es)  al(los)  documento(s)  original(es) Que  corresponde(n)  a  y  que  me  fue  exhibido  en  9  foja(s)  úti l(es).  Una  vez 

practicada(s) la  certificación(es) se  devuelve el(los) documento(s) en  9 foja(s), conservando una copia de ellas en  el  Libro de 

Diligencias. La  veracidad  de  su  contenido y el  uso adecuado del  (los)  documento(s) certifi cado{s) es de  responsabilidad 

exclusiva de la(s) persona(s) que lo(s) ulillza(n). 

GUAYAQUIL, a 4 DE OCTUBRE DEL 2016,  (14:35). 

NOTARíA Ot::CIMA SEXTA DEL CANTÓN GUAYAQUIL 



(o tfoOt/ 
Qfl

(~c(lA
~CAruRA~ 1 111 1111 11111111/1111111 1111 1111 
Factura: 001001000001 661  20160901061P00405, 

NOTARIO(A) CRISTEL PAMELA QUIROLA LEMA  

NOTARIA NOTARIA SEXAGESIMA PRIMERA DEL CANTON  GUAYAQUIL  

EXTRACTO  

IEscritura N':  120 160901061 POO405 

I  ACTO O CONTRATO: 

PODER GENERAL PERSONA JURID ICA 

l/fECHA DE OTORGAMIENTO;  /26 DE SEpn  EMBRE DEL2016, (16:26) 

OTORGAN TES 

....  OTORGADO POR  , .. 

Tipo  Documento de 
No, 

Porsona  Nombres/Razón social  IdenUncacl  Nacionalidad  Calidad  Persona que le  representa
rntervlnlnet.  IdenUdad 

6n 

NUMERO DE 

Jurldica  LGH HOSPITAlS GRUP SA  REPRESENTA  IDENTIFICACiÓN  3101- COSTARRICEN  COMPARECIEN  GUILLERMO ARTURO 
DO  POR  TRIBUTARIA  671358  SE.  TE  ASTUollLO VllLACfS 

EXTRANJERA 

..  A FAVOR DE  .. ... 

Tipo  Documento d. 
No. 

Persona  Nombres/Razón social  Identtncacl  Nacionalidad  Calidad  Persona que represenla
Intervlnlent.  Identidad 

ón 

UBtCACION 

Provlne!a  I 
,.  Cantón  /  .  Parroquia  ...  :;" .... 

GUAYAS  /GUAYAQUll  /TARQUI 

DESCRIPCión DOCU MENTO; 

OBJ!!TOI08SERVACIONES: 

ICUANTrA DEL ACTO O 
CONTRATO:  IINDETERMINADA 

I 

I 



1 

/111 111111  ~1I1" /111111111  111 
20160901061P00405 

PO DER  GENERAL  QUE  OTORGA 

2  LA  COMPAÑíA'  LGH  HOSPITALS 

3  GRUP  S.A.,  A  TRAVÉS  DEL 

SEÑOR  GUILLERMO  ARTURO _ 4  ASTUDILLO  VILLACís,  A  FAVOR 'ID?:  DEL  SEÑOR  JOSÉ  AN TONIO 

MARAZITA  ESPINAR-------=----~--1.  CR ISTEl  QUI ROlA  lEU A7 
AYAOU IL ECUADOR 

8  CUANTíA:  INDETERMINADA-

9  En  la  ci ud ad  de  Guayaquil,  provincia  del  Guayas, 

10  Repúblic a  del  Ecuador,  el  veintiséis  de  septiembre  de! 

11  dos  mi l  di ecisé is,  ante  mí,  ABOGADA  CRISTEL  PAMELA 

I   .  12  QUIROLA  L EM A,  NOTARIA  SEXAGÉSIMA  PRIMERA  del 

13  c a ntón  Gua yaquil,  comparece  el  señor  GUILLERMO 

14  ARTURO  AS T U DILLO  VILLACrS  por  sus  propios  y 

15  p e rsonal e s  derechos  y  por  los  derechos  que  representa 

16  de  la  c o mp a ñí a  LGH  HOSPITALS  GRUP  S.A .  en  su  calidad 

17  d e  T esor e r o ,  calidad  que  acredita  con  la  copia 

18  ce rt i f icad a  de  su  nombramiento  que  se  agrega  a  la 

19  pr e s e nte  escr i t u ra  como  documento  habilitante,  El 

20  comp a rec i en te  declara  ser  ecuatoriano,  mayor  de  edad, 

21  d e  e st a do  c ivil  soltero,  de  profesión  Abogado,  con 

22  d o mi c ili o  y  r e sidencia  en  la  ciudad  de  Guayaquil,  capaz 

23  d e  obl i ga rs e  y  contratar.  Bien  instruido  de  la  naturaleza  . 

24  y  efect o s  de  esta  escritura  de  PODER  GENERAL,  a  la 

2S  qu e  co nc urr e  libremente  con  la  capacidad  civil,  necesaria 

26 

27 

28 



la 

cláusulas: 

,/STa Qü1f{OLA tEMA 
~U¡fl.~AD OR 

RIMERA: 

1 

2 

3 

6 

8 

9 

10 

11 

12 

13 

pú b lic a  la  m i n u ta  del  tenor  siguiente:  

Sfrvas e  i nc orp or ar  en  el  registro  de  

a  su  c a r go ,  u n a  de  PODER  GENERAL,   ' 

conten g a  las  siguientes 

COMPARECI E N TE .  Comparece  a  la  celebración  de  la 

pr e sen t e  escritura  pública,  la  compañía  LGH  HOSPITALS 

GRUP  S.A. ,  a  través  del  Señor  GUILLERMO  ARTURO 

ASTUDIL LO  VI L LACfs,  quien  declara  s'er  de  nacionalidad 

ecuatori an a,  de  estado  civil  soltero,  de  profesión 

Ab o 9 a d o,  con  d o mi c i 1i o  y  r e s i den c i a  en  I a  c i u dad  d e 

Gu a y a quil .  S E GUNDA:  PODER  GENERAL. El 

Co m p a r e c i e'n te,  confiere  mediante  el  presente 

inst ru m e nt o,  Poder  General,  como  en  · derecho  se 

14  re q u i e r e ,  a  f a v o r  del  S e ñ o r  J O S É  A N T O N 10M A R A Z ITA 

15  E S P I N A R,  e c u a t o r ¡a no,  m a y o r  d e  e dad  con  cap a cid a d 

16  S uf i c ¡e n t e  par a  o b I i g a r s e,  d e  pro f e s ión  m é d i c o ,  e s t a d o 

17  C¡vi I  e a s a do,  con  d o m i c i I i o  en  la  c ¡ud a d  de  G u a y a q IJ  i I ; 

18  p ar a  q ue  con  su  sola  firma,  realice  los  siguientes  actos 

19  den t ro  d e  la  República  del  Ecuador  con  capacidad 

20  s u f ¡e ¡e n t e  par a  q u e:  a)  En  r a z ó n  del a  pro pie dad  de 

21  a cc io n es  o  participaciones  sociales  que  tenga  la 

22  c ompa ñía  en  tercera  compañfas  en  cualquier  parte  del 

23  m u n d o;  pu eda  ejercer  derechos  representativos,  pa,ra  lo 

24  c u a I  p o d r á  s u s c r i b i r  f o r m u lar i o s ;  e o n t r a t o s ,  e s c r ¡tu r a s 

25  públ i cas ,  declaraciones,  certificaciones,  entre  otros  que 

26  s e  1I e 9 a r e n  a  re q u e r ir.  b)  Par a  q u e  e n  n o m b r e  yen 

27  re p r es entación  de  la  Mandante,  pueda  concurrir, 

28  i n t er v en i r  y  e s t a r  p r e s e n te ,  en  t o d a  c I a s e  de  J u n t a s 

2 



1· 

2 

3 

G. CRI Slfl QUI ROlA  LHU 7 
IAYAQU ILECU AOOR 

8 

9 

10 

11 

12 

13 

14 

15 

16 

17 

18 

19 

20 

21 

22 

23 

24 

25 

26 

27 

28 

Generales  O rdinarias,  Extraordinarias  y/o  Univ  

se  celebren  e n  la  o  las  compañías  de  las  cua  

11  e 9 u e  a  ser  S o e i a  o  A e c ion i s t a  la  M a n d ante,   ~M i 
un fC:;AOOR 

con  v o z  y  voto  en  las  mismas,  firmand  las  actas 

co rre s po n d j e n te's  protegiendo  o  haciendo  proteger  los 

derechos  qu e  le  correspondan  por  Ley  por  los  Estatutos 

que  r igen  a  l as  Compañías  y  para  su  mandante;  así  como, 

para  que  p u eda,  mocionar,  aceptar  o  renunciar  a 

cualquie r  n ombramiento  administrativo  que  le  sea 

pro p u e s t o  en  I a s  C o m p a ñ í a s  del a s  c u a I e s  s e a  S o e i a  o 

Accionista  en  la  actualidad  o  llegare  a  serlo  en  lo 

posterior  su  Mandante.  c)  Para  que  a  nombre  y  en 

repr e s e ntaci ó n  del  Mandante,  pueda  negociar ,  adquirir, 

ven d e r,  ce d e r  o  t r a n s fe r ir,  s u s c r i b ir,  e n d o s a r,  p e r m u t a r , 

prend a r ,  gravar  o  darlas  en  fideicomiso,  las  acciones  o 

par t i c i p a c i o n e s  q u e  a c t u a I m e n t e  p o s e e  o  II e g a r e  a  p o s e e r 

en  el  futur o  en  las  Compañías  y  de  la  cual  o  cuales  es 

S o c i o  o  A c c ion i s t a  yen  t o d o  c a s o  II e 9 a r e  a  s e r I o . e I 

m a n da n te,  a sí  c o m o  d e  a q u e" a s  q u e  o b ten 9 a  d e  o t r a s 

eo m p a ñ ra s,  q u e dan d o  pie n a m e n te  fa c u Ita d o  par a  a d q u i r ir 

las  m is m a s ,  r ecibiendo  los  títulos  de  acciones  o  certificados 

de  pa rti c ip aciones  sociales  que  le  correspondan,  así  como 

f i rm ar  lo s  endosos  y  suscribir  las  escrituras l  notas  o 

c o m u n i ca c io n e s  de  c e s ion e s,  talo n a r i o s  Y  tí tul o s  de 

acciones  o  certificados  de  participaciones  que  sean  der 

c a s o  par a  e s t o s  pro p ó s it o s .  A s ¡mi s m o  e I  m a J;\:g ~ - a.I:LI  · 

. b .  '  dpo d r a .  susc rl  Ir  cua l qUler  t'IpO  d e  ocumen t o e.  u ~· , eGa,  lA'.se  . 

Pr e s e n t a d o  ante  cualquier  autoridad, 
,  tll,  un¡, 

3 



5 

6 

1  declara c ion es,  r econocimientos,  certificacio 

2  otros. d )  P ara  que  intervenga  en  toda  clase 

3  soci,etarios ,  tales  como:  transformaciones,  

escIsion e s ,  disoluciones,  liquidaciones,  

aumentos  d e  capital,  Reformas  de  Estatutos,  Cambios  de  

Domicilio,  transferencia  de  acciones  y  participaciones,  

G.CAlsm o  IROLA  lEUA  7  etcé tera ;  q u e  s e  r e a I ice  e n  I a s  e m p r e s a s ,  s o c i e dad e s , 
IAYAOIJI LECUADOR 

. 8  corporacio ne s,  asociaciones,  compañías  de  las  cuales 

9  a ctualment e  sea  socio  o  accionista  el  Mandante,  o  que  en 

10  lo  f uturo  s e  f ormen  o  constituyan,  pagando  los  valores  y 

11  cantidad e s  que  fueren  del  caso,  ya  sea  en  numerario  o  en 

12  especies .  e)  Para  que  represente  a  su  Mandante  en  todo 

13  asu nto  j u d icial  o  extrajudicial  que  tengan  pendiente  en  la 

14  actualidad  o  aparezca  en  lo  futuro,  en  demanda  o  defensa 

15  d e  s u sin tere s e s,  de re c h o s  yac c ion e s,  p u die n d o  pro pon e r 

16  y  con t i n u a r  d e m a n d a s,  con t e s t a r I a s  en  f o r m a  o r a I  o 

17  escrit a  l legado  el  caso;  ejercitando,  desistiendo, 

18  t r a n s i 9 í e n d o,  e x t i n g u i e n d o  o  a g o tan d o  ¡ o s  d e r e c h o s  Y 

19  a c c i o n e s  o  e x c e p c ion e s  c o r r e s p' o n die n t e s,  e n  t o d a s 

20  S U s  in cid e n c i a s  e  in s tan c i a s I  s e a n  del a  na t u r a le z a  q u e 

21  f ue r an  y  ante  cualquier  autoridad  competente  ya  sea 

22.  Tribunales ,  Magistraturas,  Organismos,  Corporaciones, 

23  A uto r i dades y  Funcionarios  cualesquier  sea  el  ramo  o  grado
• 

24  q ue  f uesen,  y a  sea  por  sr  o  por  medio  de  otras  personas 

25  e  i n c I u s ¡ ve ,  en  t o d a  c 1 a s e  d e  a c t o s  de  con c i I i a ció n  j ud i cía I 

26  o  ex tr aj u dicial,  hasta  la  terminación  de  los  mismos.  En 

27  vi rt ud  d el  presente  poder  general  con  representación  y 

28  C l á u s u I a  e s p e c i a I  no  po d r á  a I e 9 a r s e  fa Ita  o  in s uf íc i e n c i a 

4 
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REPÚBLICA DEL ECUADOR ,,.:,,¡'':>.'~":';r:
Dirección General de Registro CIvil,  Identificación yCedulación 

~:t \~ 

DitéedOO Géneral de  Regis tto Civil. 
Identificación y Cedulación 

CERTIFICADO ELECTRÓNICO DE DATOS DE 

IDENTIDAD CIUDADANA 

Número único de Identificación: 0924456577  

Nombres del ciudadano: ASTUDILLO VILLACIS GUILLERMO ARTURO  

Condición del cedulado: CIUDADANO  

Lugar de  naclmie , nto: , , ~UAY,t\~/GUAYAQUIL/BOLlVAR ISAGRARIOI  

Fecha de  nacimiento: 25  DE  FEBRERO DE 1986  

Nacionalidad: ECUATORIANA ..  

Sexo: HOMBRE  '  . .  , 

 
In ' stru cció~: .. SUPERIOR  

." :,,:., '.' 

Profesión: MAGISTÉ:R TRIBlhACJON  

'Estado Civil: SOLTERO . ..  
..  '  , 

.  (.  ,.. :'  ,,'  :::  ... .  ',',::'  .  .;" 

C9 ~ y u ge:--~-,-~--- .~ ,  '_  ",':.  ASG'  ~jsm Q1JIROLA lEMA 
,  ;.  ' ,GUAYA("lJll EC:lAOOR 

' j  .  ' .  :"   ':.Fe ~ h~ d~ Matri~onlo; ' :~-~~~--~- .,  . 
! .  ~ \:  \,  ',: .. 

, ,.  •  I 

NOIl1bresdel padré: ASTUDIl:'LO ORELLANA OSWALDO GUrLLERMO 
J  • .  •  ;.  '.'  . '  "  ,. '/  .,'  ~.' .. '  .  . ~'.: ".  .  ' . 

NO ~b ' r~s de, la~adr~: VILLACISIBARRAGRI~EL HERMELlNDA 

Fecha de  expediGión~30~E NOVIEMBRE DE  2015 

'Informaclón certinca'da a la  fe~h~'26~E SEPTIEMBRE DE  2016 
.  •  :.  .,'  '4  ';  ¡" 

Emisor. CRISTEL PAMELA QUIROLA LEMA  GUAYASGUAYAQUILNT61   GUAYAS  GUAYAQUIL 
"  .  .  ) 

Firmailvlida 
~~~~Z ~~ed JO  OSWALOO 

Director General del Registro Civil,  Identificación y Cedulaclón  Dale: 2016.09,  :04 EGT 
Reas"" F.",a El  nJca 

Documento firmado electrónicamente  Loc<!Uon: Ecuador  . ;: "'"""=  :.'  . ~ " -~ ~ ' (':~' , --",:, . - ' '':;:-r'~ .'' :-- . ---r-..:.-:-~ ~ -::,: -: .-,;.~ ·:' -:. ~::L"'·.1-~:;: 1'"' ~-. '; : ";- ..::.::!Ílililliiiiliiiiiiíiiiiiíiill____lllllliiiiiiiiiiiiiiiiiiiíiíi________ 

Consultar la autenticidad de este documento Ingresando al portal https://vlrtuaJ.registrocivil.gob,ecNalidateDocumenLaction 

I 1I ~il lll ll ~ ~ 11I III 
1C·IC-e2bcFI d84ec6469 

Ca  impresión del presente certificado no garantiza la  legalidad del mismo y su uso estar¿ limit'ldo a la CO([l.Rf ol?a6íón I HU  \JO!,  -::f7 
electrónica en el porlal web del Registro Civil, conforme lo dispuesto en la LCE y su reglamente .  ., 
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.  EL U\Jl~O\A LtMA 
AS.G.ctnST  . L _ EC',.;AOOR 
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ASG. CPLSTfl. uarROLA tEMA 
GUAY,G,(J!l fCADOR 

REGISTRO NACIONAL 

Mayra Camucha.  Méndez 
Jefe PlatafQlma de Servicios Digitalizados . 

Certifica: . 

Qu e  la  fiimaque  antecede  del  funcionar(o  (a) 
Luis Ricardo Berrocal Núñez es  autéritica  Se expide 
el veíntlnueve de ageste del 20 16.  San José,  Costa Rica: 
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DOY  F~ QUE  ESTE  DOCU11WTO ES  FIEl COPLO\ 

DEI  QUE  ME  F~ EXHIBIDO  V  QUE 
CONSTA  Df~ ~ fOJAS{S}._  . 

G\J 



1  de  poder  pa r a  el  desempeño  de  las  gestiones  que  a  su 

2  nombr e  d e b a  realizar  la  apoderada.  TERCERA : 

3  HABILlTANTES .  Son documentos  habílítantes  de  la 

4  p resent e  es c r i tu ra :  uno)  Cedula  y  certificado  de  vota c ión 

d e l  seño r  G U I L LER M O  ARTURO  ASTUDILLO  VIL.LACís. 

d o s )  Ce d u I a  y  c e r t ¡f ¡cad o  d e  vo t ac ión  . del  S e ñ o r  J O S É 

A NTONIO  M A RAZITA  ESPINAR .  Agregue  Usted,  señora 

o  Oll lROU  lE)JA 
l  ECUAO OR8  N o ta ri a ,  l a s  demá s  cláusula s  d e  ley  para  la  validez  de  la 

9  pr e s eh te  e s cr i t u ra  de  Poder  General,  Hasta  aquÍ  lao 

10  m i n u t a ,  q u e dan  a g re g a d o s  los  d o c u m e n t o s  deL e y .  Leí d a 

11  qu e  f u e  e s ta  e scritura  públ i ca,  de  principio  a  fin,  por  mí 

12  Ia  No t a r i a ,  e n  al t a  voz  a I  o t o r 9 a n te,  é s t e  1a  a p r u e b a  y 

13  ra ti f ic a  en  todas  sus  parte s ,  firmando  en  unidad  de  acto 

14  con  I a  s u s e r i t a  N o t a r i.a,  de  t o d o  lo  c u al  d o y  fe.

15 

16  p). L G H H O S P f T A L S G R U P S. A. o' 

17  

18  

19  

20  GU ~ STUDILLO VILLACís. 

21  CC :0 92445 6 577  C.V.0040160  

22  

23 

24 

25 

o  26 

27  N O TARIA EXAGÉSIMA 

28  G UAYAQ U I L 



SE  OTORGÓ  ANTE  MI,  EN  FE  DE  ELLO  CONFTERO ESTE  SEGUNDO 

TESTIMONIO DE  LA  ESCRITURA  PÚBLICA  Nq. 20160901061P00405  QUE 

CONTIENE PODER GENERAL QUE OTORGA LA COMPAi'JÍA  LGH  HOSPITALS 

GRUP  S. A.  A  TRAVÉS  DEL  SEÑOR  GUILLERMO  ARTURO  ASTUDILLO 

VILLACís , A  FAVOR DEL  SEÑOR JOSÉ  ANTONIO MARAZITA ESPINAR,  QUE 

ANTECEDE  E  OCHO  FOJAS.  QUE  FIRMO,  SELLO  Y  RUBRICO  EN  ESTA 

CllIDAD DE GUAYAQUIL, EL 26 DE SEPTIEMBREDEL 2016. 

Bl...  CRIS El  QUIROlA  l EMA 
UA YAO UILECUAOOR 

lJ2  
i\8G. Cp.mrt QOIROlA lEM!. 

GUAYt-.CJJIL- : :c :.;r~ O O R SEXAGÉSIMA PRIMERA DEL CANTÓN 

~~~ ....~ ... _-
ecilia Calderón Jácome 

OTARlA XVI - GUAYAQUIL 


