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DILIGENCIA NOTARIAL DE AUTENTICACION DE FIRMA

20190901064D00218

Factura No.: 001-002-000024360
NOTARiA

SELXAGESIMA C
LAl

%\ OR. CARLOS AU bt
(J mmisiu SESMAC
AL CANTON GUATAGUL /" w

dos mil diecinueve; ante mi DOCTOR CARLOS MARIA ALVTAR s
ALVEAR, Notario(a) SEXAGESIMO CUARTO DEL CANTON
GUAYAQUIL, en aplicacion a lo dispuesto en el articulo dieciocho
numeral tres de la Ley Notarial, comparece el/la sefior(a) ONATE
ARELLANO ALICIA SUSANA, a quien de conocer doy fe, en virtud de
haberme exhibido su documento de identificacion nimero 0920913159
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
GUAYAQUIL, solicitindome de manera verbal su deseo de suscribir en
mi presencia el documento adjunto que contiene su nombramiento como
PRESIDENTE de la Compafiia SOUTH AMERICA MINING
SOLUTIONS SAMS 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
incorporada en el Libro de Diligencias de la NOTARIA SEXAGESIMA
CUARTA a mi cargo, una copia de la presente diligencia junto con un
ejemplar del documento autenticado, de todo lo cual DOY FE.

Firma Notario(a) Publico(a):

DOCTOR CARLOS MARIA ALVEAR ALVEAR
Identificacién: 0100208305



SOUTH AMERICA MINING SOLUTIONS SAMS CIA.LTDA.
GUAYAQUIL, veinte y tres de Enero del dos mil diecinueve

Sefior(a)
ONATE ARELLANO ALICIA SUSANA

Ciudad.-
De mis consideraciones.-

Mediante escritura publica de Constitucion de la compaiifa SOUTH
AMERICA MINING SOLUTIONS SAMS CIA.LTDA., otorgada el dia
veinte y tres de Enero del dos mil diecinueve ante el/la Notario(a)
SEXAGESIMO CUARTO del Canton GUAYAQUIL, usted ha sido
designado para desempeiiar el cargo de PRESIDENTE, para lo cual,
ejercera la representacion legal, judicial y extrajudicial de la compatfiia de
manera INDIVIDUAL, por un periodo de cinco afios, con las
atribuciones establecidas en el estatuto social, que consta en la

escritura de constitucion citada.

Accionista / Socio
ONATE ARELLANO MARIA AUXILIADORA
ONATE ARELLANO ALICIA SUSANA

Acepto el cargo de PRESIDENTE de la compaiiia SOUTH AMERICA
MINING SOLUTIONS SAMS CIA.LTDA., para el cual he sido
elegido(a).

FIRMA;

427/ 20—

ONATE ARELLANO ALICIA SUSANA
PRESIDENTE
CEDULA: 0920913159
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CERTIFICADO DIGITAL DE DATOS DE IDENTIDAD

Ntmero tnico de identificacion: 0920913159

Nombres del ciudadano: ONATE ARELLANO ALICIA SUSANA

Condicion del cedulado: CIUDADANO

Lugar de nacimiento: ECUADOR/GUAYAS/GUAYAQUIL/CARBO
(CONCEPCION)

Fecha de nacimiento: 21 DE ENERO DE 1982
Nacionalidad: ECUATORIANA

Sexo: MUJER

Instruccion: SUPERIOR

Profesién: CONTADORA/CPA

Estado Civil: SOLTERO

Coényuge: No Registra

Fecha de Matrimonio: No Registra

Nombres del padre: ONATE MACIAS CAMILO
Nacionalidad: ECUATORIANA

Nombres de la madre: ARELLANO ALBA
Nacionalidad: ECUATORIANA

Fecha de expedicién: 6 DE ABRIL DE 2018

Condicion de donante: S| DONANTE

Informacidn certificada a la fecha: 24 DE ENERO DE 2019

Emisor: HAYLIS NATHALY GARCIA CABEZAS - GUAYAS-GUAYAQUIL-NT 64 - GUAYAS -
GUAYAQUIL

N° de certificado: 197-192-26369

I ”Il ||“ ” I ‘ I Ledo. Vicente Taiano G.
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I ARa2aRoD Director General del Registro Civil, Identificacién y Cedulacion
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___Documento firmado electrénicamente .~~~ S

La institucién o persona ante quien se presente este cerlificado deberd validarlo en:htips:/ivirtual.registrocivil.gob.ec, conforme a la LOGIDAC Art, 4, numeral 1 y a la LCE.
Vigencia del documento 1 validacion o 1 mes desde el dia de su emision, En caso de presentar inconvenientes con este decumento escriba a enlinea@reglstrocivil.gob.ec



