DILIGENCIA NOTARIAL DE AUTENTICACION DE FIRMA

20161701085D08212
Factura No.: 003-001-000014410

En la ciudad de QUITO, el dia de hoy veinte y un de Diciembre del dos
mil dieciseis; ante mi ABOGADO EDISON SANTIAGO ALVAREZ
ALTAMIRANO, Notario(a) OCTAGESIMO QUINTO DEL CANTON
QUITO, en aplicacion a lo dispuesto en el articulo dieciocho numeral tres
de la Ley Notarial, comparece el/la sefior(a) VASCONEZ ZAMBRANO
JUAN FRANCISCO, a quien de conocer doy fe, en virtud de haberme
exhibido su documento de identificacion nimero 1718382342 cuya copia
certificada se agrega a esta diligencia, de la que he podido apreciar que es
de nacionalidad ECUATORIANA, mayor de edad, de estado civil
SOLTERO, y quien declara tener su domicilio en SANGOLQUI,
solicitindome de manera verbal su deseo de suscribir en mi presencia el
documento adjunto que contiene su nombramiento como PRESIDENTE
de la Compaiiia CLINICA VETERINARIA VETCARECENTER
CIA.LTDA.; al efecto, identificado que fue por mi, procede en mi
presencia a firmar al pie del referido documento, manifestando que es la
unica que utiliza en todos los actos tanto publicos como privados, por lo
que CERTIFICO LA AUTENTICIDAD Y LEGALIDAD DE SU
FIRMA de conformidad con la facultad constante en el numeral tres del
articulo dieciocho de la Ley Notarial. Queda incorporadd en el Libro de
Diligencias de la NOTARIA OCTAGESIMA QUINTA a mi cargo, una
copia de la presente diligencia junto con un ejemplar del documento
autenticado, de todo lo cual DOY FE.
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CLINICA VETERINARIA VETCARECENTER CIA.LTDA.
QUITO, veinte y un de Diciembre del dos mil dieciseis

Sefior(a)
VASCONEZ ZAMBRANO JUAN FRANCISCO

Ciudad.-

De mis consideraciones.-

Mediante escritura publica de Constitucion de la compaiiia CLINICA
VETERINARIA VETCARECENTER CIA.LTDA., otorgada el dia
veinte y un de Diciembre del dos mil dieciseis ante el/la Notario(a)
OCTAGESIMO QUINTO del Cantén QUITO, usted ha sido designado
para desempefiar el cargo de PRESIDENTE, para lo cual, ejercera la
representacion legal, judicial y extrajudicial de la compaiiia de manera
CONJUNTA, por un periodo de cinco afios, con las atribuciones
establecidas en el estatuto social, que consta en la escritura de
constitucion citada.

Accionista / Socio
VASCONEZ ZAMBRANO JUAN FRANCISCO
VILLAFUERTE ORDONEZ LUCIA MARGARITA

Acepto el cargo de PRESIDENTE de la compaifiia CLINICA
VETERINARIA VETCARECENTER CIA.LTDA., para el cual he sido
elegido(a).
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Direccién General de Registro Civil, Idenfificacion y Cedulacidn Identificacion y Cedu-‘gcién

CERTIFICADO DIGITAL DE DATOS DE IDENTIDAD

Niamero tinico de identificacion: 1718382342
Nombres del ciudadano: VASCONEZ ZAMBRANO JUAN FRANCISCO

Condicién del cedulado: CIUDADANO

Lugar de nacimiento: PICHINCHA/QUITO/BENALCAZAR

Fecha de nacimiento: 16 DE FEBRERO DE 1988

Nacionalidad: ECUATORIANA
Sexo: HOMBRE

Instruccién: SUPERIOR
Profesion: ESTUDIANTE

Estado Civil: SOLTERO

Nombres del padre: VASCONEZ MARIO ANTONIO
Nombres de la madre: ZAMBRANO VICTORIA ALEXANDRA

Fecha de expediciéon: 10 DE JUNIO DE 2014

Informacion certificada a la fecha: 21 DE DICIEMBRE DE 2016
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