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NOTARIO(A) ANDREA STEPHANY CHAVEZ ABRIL
NOTARIA DECIMA CUARTA DEL CANTON GUAYAQUIL

EXTRACTO

Escritura N°: 20190901014D01133

ACTO O CONTRATO:

AUTENTICACION DE FIRMAS DE CONSTITUCION DE GOMPANIAS EN LINEA
FECHA DE OTORGAMIENTO: |17 DE ABAIL DEL 2019, (16:01)

OTORGANTES
OTORGADO POR
B e Documento de No. Persona que le
F N Razén social Tipo interviniente identidad \dentificaclon Maclonalidad Calldad representa
VILLAO CALDERON JOSE POR SUS PROPIOS ECUATORIA |COMPARECIEN
Natural | o e DERECHOS CEDULA 0924979503 | 0 e
A FAVOR DE
Documento de No. Persona que
Persona Nombres/Razén social Tipo Interviniente identidad \dentificacién Nacionalidad Calidad representa
UBICACION
Provincia Cantén Parroquia
GUAYAS GUAYAQUIL ROCAFUERTE
DESCRIPCION DOCUMENTO:
OBJETO/OBSERVACIONES:
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CONTRATO: INDETERMINADA
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DILIGENCIA NOTARIAL DE AUTENTICACION DE FIRMA

20190901014D01133
Factura No.: 001-101-000063788

En la ciudad de GUAYAQUIL, el dia de hoy diecisiete de Abril del dos
mil diecinueve; ante mi ABOGADA ANDREA STEPHANY CHAVEZ
ABRIL, Notario(a) DECIMO CUARTO DEL CANTON GUAYAQUIL,
en aplicacién a lo dispuesto en el articulo dieciocho numeral tres de la
Ley Notarial, comparece el/la sefior(a) VILLAO CALDERON JOSE
VICENTE, a quien de conocer doy fe, en virtud de haberme exhibido su
documento de identificacién nimero 0924979503 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 Compaififa SERVICIOS MEDICOS OCUPACIONALES
SERVILABOCUP S.A.; al efecto, identificado que fue por mi, procede
en mi presencia a firmar al pie del referido documento, manifestando que
es la dinica que utiliza en todos los actos tanto piblicos 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 DECIMA CUARTA 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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Firma Notario(a) lico(a):
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Identificacién: 0918811639
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SERVICIOS MEDICOS OCUPACIONALES SERVILABOCUP
S.A.

GUAYAQUIL, diecisiete de Abril del dos mil diecinueve

Seiior(a)
VILLAO CALDERON JOSE VICENTE

Ciudad.-
De mis consideraciones.-

Mediante escritura piblica de Constitucion de la compafiia SERVICIOS
MEDICOS OCUPACIONALES SERVILABOCUP S.A., otorgada el dia
diecisiete de Abril del dos mil diecinueve ante el/la Notario(a) DECIMO
CUARTO del Cantén GUAYAQUIL, usted ha sido designado para
desempeiiar el cargo de PRESIDENTE, para lo cual, ejercerd la
representacion legal, judicial y extrajudicial de la compafia de manera
INDIVIDUAL, por un periodo de cinco afos, con las atribuciones
establecidas en el estatuto social, que consta en la escritura de
constitucién citada.

Accionista / Socio
ALARCON QUIROZ GUISSELLA PATRICIA
VILLAO CALDERON JOSE VICENTE

Acepto el cargo de PRESIDENTE de la compafifa SERVICIOS
MEDICOS OCUPACIONALES SERVILABOCUP S.A. para eII cnal he
sido elegido(a). %

FIRMA:

LEAO CALDERON JOSE VICENTE

PRESIDENTE
CEDULA: 0924979503
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‘ CERTIFICADO DE VOTACION =
24 - MARZO - 2018 9@_

0374 M 0374-118 0924979503
AFELLIOOS ¥ NOMBRES
PROVINCIA: GUAYAS
! caNTON: GUAYAQUIL
%_ CRCUNSCRIPCION: 1
= PARROGUIA: XIMENA
ZomA:1
e et g o — — —— —— — ——_—
ELECCIONES CIUDADANA/O:
SECCIOMALES Y CPCCS ESTE DOCUMENTO

. ACREDITA QUE
USTED SUFRAGO
EN EL PROCESO

ELECTORAL 2019




.'( PAGINA

PL“’\NCOJ "




- REPUBLICA DEL ECUADOR p:’;':;‘;;;‘r;;z*;z:.":°c":3:i:;:f,;".:'-

Direccién General de Registro Civil, Identificacién y Cedulacién

CERTIFICADO DIGITAL DE DATOS DE IDENTIDAD

Numero Unico de identificacion: 0924979503
Nombres del ciudadano: VILLAO CALDERON JOSE VICENTE
0H24979500 Condicion del cedulado: CIUDADANO

Lugar de nacimiento: ECUADOR/GUAYAS/GUAYAQUIL/BOLIVAR
(SAGRARIO)
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B in TR0 codEY Fecha de nacimiento: 14 DE MAYO DE 1988

| % Nacionalidad: ECUATORIANA
| % ' Zi . Sexo: HOMBRE

Instruccién: BACHILLERATO

Profesion: ESTUDIANTE

Estado Civil: SOLTERO

Cényuge: No Registra

Fecha de Matrimonio: No Registra

Nombres del padre: VILLAO NOBOA LUIS AUGUSTO
Nacionalidad: ECUATORIANA

Nombres de la madre: CALDERON ALVARO GUADALUPE AMPARO
Nacionalidad: ECUATORIANA

Fecha de expedicion: 22 DE JUNIO DE 2016 93

Condicién de donante: S| DONANTE 7

l\'. ) I".ir,l'-r- -
Informacién certificada a la fecha: 17 DE ABRIL DE 2019 v o\ A (
Emisor: LUIS GUSTAVO PILOZO VELASQUEZ - GUAYAS-GUAYAQ [
GUAYAQUIL

N° de certificado: 194-217-17282
.H"l |I| ”N””l ”l“ ul # mw}qu!.{
Ledo. Vicente Taiano G.
Director General del Registro Civil, Identificacion y Cedulacion
Documento firmado electrénicamente

La insfitucién o persona ante quien se presente este cerificado debera validario en:https:/ivirtual.registrocivil.gob.co, conformo a la LOGIDAC Art. 4, numaral 1 y a la LCE,
Vigencia del documento 1 validacion o 1 mes desde el dia de su emigién. En caso de presentar inconvenientes con este documento escriba a enlinea@registrocivil.gob.ec



Direccion General de Registro Civil, Identificacién y Cedulacion

- REPUBLICA DEL ECUADOR ﬁ:t;':;‘::‘:&.?:?zﬁ':’c“::ﬁ;i?s;“’

INFORMACION ADICIONAL DEL CIUDADANO

NUI: 0924979503

Nombre: VILLAO CALDERON JOSE VICENTE

1. Informacion referencial de discapacidad:

Mensaje: LA PERSONA NO REGISTRA DISCAPACIDAD

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

Informacién certificada a la fecha: 17 DE ABRIL DE 2019
Emisor: LUIS GUSTAVO PILOZO VELASQUEZ - GUAYAS-GUAYAQUIL-NT 14 - GUAYAS - GUAYAQUIL

- N°de certificado: 195-217-17314
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