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NOTARIA SEXAGESIMA CUARTA DEL CANTON QUITD
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AJD INFINITE LIFE CIA.LTDA.
QUITO, seis de Diciembre del dos mil dieciocho

Senor(a)
SAA PALACIOS ELSA BEATRIZ

Ciudad.-
De mis consideraciones,-

Mediante escritura ptublica de Constituciéon de la compaifiia AJD
INFINITE LIFE CIA.LTDA., otorgada cl dia scis de Diciembre del dos
mil dieciocho ante el/la Notario(a) SEXAGESIMO CUARTO del Canton
QUITO, usted ha sido designado para descmpeiiar ¢l cargo dc
PRESIDENTE, para lo cual, ejercera la representacion legal, judicial y
cxtrajudicial de la compaiiia de manera INDIVIDUAL, por un periodo de
cinco afios, con las atribuciones establecidas en el estatuto social, que

consta en la cscritura dc constitucion citada.

Accionista / Socio

GUADALUPE SAA FRANKLIN ALBERTO

SAA PALACIOS ELSA BEATRIZ

Acepto el cargo de PRESIDENTE dc la compatiia AJD INFINITE LIFE
CIA.LTDA., para el cual he sido elegido(a).

FIRMA:

= . :
SAA PALACIOSELSA BEATRIZ
PRESIDENTE

CLDULA: 0600454409




DILIGENCIA NOTARIAL DE AUTENTICACION DE FIRMA

200181701064D01803
Factura No.: 003-004-000044175

En la ciudad de QUITO, el dia dc hoy scis dec Diciembre del dos mil
dieciocho; ante mi ABOGADO PAUL DAVID ARCLLANO SARASTI,
Notario(a) SEXAGESIMO CUARTO DEL CANTON QUITO, cn
aplicacion a lo dispnesta en el articulo dieciocho numeral tres de la Ley
Notatial, comparece el/la sefior{a) SAA PALACIOS ELSA BEATRIZ, a
quien de conocer doy fe, en virtud de haberme exhibido su documento de
identificacion niimero 0600454409 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 DIVORCIADO, y
quien declara Lener su domicilio en QUITO, solicitandome de manera
verbal su desco de suseribir en mi presencia ¢l documento adjunto que
contiene su nombramiento como PRESIDENTE de la Compaiiia AID
INFINITE LIFE CIA.LTDA.; al efccto, identificado que fue por mi,
procede en mi presencia a firmar al pic del referido documento,
manifestando que es la Gnica 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
imcorporada en el Libro de Diligencias de la NOTARIA SEXAGESIMA
CUARTA a mi cargo, una copia de la presentle diligencia junto con un

cjemplar del documento autenticado, de todo lo cual DOY FE,
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REPUBLICA DEL ECUADOR ﬁ'ﬁ.";:::i‘i:i,-'::2?;':':2“:313;1%2“'

Dircccidn Genata! de Ragistro Civil, ldantificacidn y Cedulacian

CERTIFICADQ DIGITAL DE DATOS DE IDENTIDAD

Nomere Unice de identificacian: 0600454408

Nombres dei ciudadano: SAA FALACIOS ELSA BEATRIZ

Condicién del cedulado: CIUDADAND
Lugar de nacimiento: ECUADORAMBABURANBARRAMSAGRARIO

Fecha de nacimiento: 2 DE GCTUBRE CE 1943

Nacionalidad: ECUATORIANA

Sexo: MUJER

Instruccion: PRIMARIA

Frofesion: QUEHACER. DOMESTICOS
Estado Civil: DIVORCIADD

Canyuge: No Reqistra

Nombres del padre: JULIO SAA
Macionalidad: ECUATORIANA

Nombres de la madre: FILOMENA PALACIOS
Macionalidad; ECUATORIANA

Fecha de axpedicidn: 15 DE ABRIL OE 2009

Condician de donanta: S| DOMNANTE

Infmacidin cerificada a la fecha: & DE DICIEMBRE DE 2018
Emizor. CHRISTIAN ALEXIS BERMES CHALCD - PICHINCHA-QUETO-MT &4 - PLCHENT HA - CQUETO

CERTIFICO QUE EL DOCUMENTO QUE ANTECEDE ES FIEL COPIA DEL ORIGINAL
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Firmado Digitalmente por: PAUL DAVID
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