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ESCRITURA PUBLICA No. 20190901021P00999
Factura No.: 002-002-000032547

NOTARIA VIGESIMA PRIMERA

CONSTITUCION DE LA COMPANIA
CENTRO DE TRAUMATOLOGIA Y MEDICINA DEL DEPORTE
DRBOSCOMENDOZA S.A.

OTORGADA POR: LEON FLORES MARIA GABRIELA Y OTROS.

CAPITAL: USD 800.0
CAPITAL AUTORIZADO : USD 1600.0

Di 2 Copias

In la ciudad de Guayaquil, Capital de la Provincia del Guayas, Republica del
Ecuador, el diez de Junio del aino dos mil diecinueve, ante mi, Abogada KARLA
LILIANA TRONCOZO HASING, Notaria Titular Vigésima Primera de este
Canton, comparccen a la celebracion de la presente escritura la senora MARIA
GABRIELA LEON FLORES, quien declara ser de estado civil casada, de profesion
Ingeniera en Ciencias Empresariales, de nacionalidad ecuatoriana domiciliada en ¢l
Cantén Samborondon, Ciudadela Singapur, Bloque dos villa tres, de transito por
esta ciudad, con numero de teléfono cero nueve nueve ocho cuatro ocho cinco ocho
cinco ocho y, ¢l seiior JOSE BOSCO MENDOZA ROJAS, quien declara ser de
estado civil casado, de prolesion Doctor en Medicina, de nacionalidad ecuatoriana
domiciliado en esta ciudad, Urbanizacion Jardin de los Ceibos, La Cumbre niimero
sicte, con numero de teléfono cero nueve nueve siete siete cuatro siete ocho ocho
ocho. Los comparecientes son mayores de edad, capaces para obligarse y contratar,
a quienes de conocerlos doy fe en virtud de los documentos de identificacion que

me fueron presentados cuyas copias fotostaticas debidamente certificadas por mi,



agrego a esta escritura como documentos habilitantes. Bien instruidos con el objeto
y resultados de esta escritura de CONSTITUCION DE LA COMPANIA CENTRO
DE TRAUMATOLOGIA Y MEDICINA DEL DEPORTE DRBOSCOMENDOZA
S.A., a la que proceden por sus propios derechos y como queda manifestado con
amplia y entera libertad, para su otorgamiento me prescntaron la minuta del tenor
siguiente: "SENOR(A) NOTARIO(A):En el protocolo de escrituras publicas a su
cargo, sirvase insertar una de constitucion de compania anoénima, contenida en las
siguicntes clausulas: PRIMERA.- COMPARECIENTES.- Intervienen en ¢l

otorgamiento de esta escritura:

Nombres y Nacionalidad |Estado Civil |Domicilio Representante

Apellidos o Nombre y

Razon Social Apellido,
Segin
Corresponda

LEON FLORES ECUATORIANA CASADO SAMBORONDON

MARIA GABRIELA

MENDOZA ROJAS  |ECUATORIANA CASADO GUAYAQUIL

JOSE BOSCO

SEGUNDA.- DECLARACION DE VOLUNTAD.- Los comparecientes declaran
que constituyen, como en efecto lo hacen, una compafia anénima, que se sometera
a las disposiciones de la Ley de Compaiiias, del Codigo de Comercio, a los
convenios de las partes y a las normas del Codigo Civil y leyes conexas.
TERCERA.- ESTATUTO DE LA COMPANIA. Titulo Primero (I). Del
nombre, domicilio, objeto y plazo. Articulo Primero (1°).- Nombre.- El nombre
de la compainia que se constituye es CENTRO DE TRAUMATOLOGIA Y
MEDICINA DEL DEPORTE DRBOSCOMENDOZA S.A.. Articulo Segundo
(2°).- Domicilio.- El domicilio principal de la compaiiia es GUAYAQUIL
provincia GUAYAS. Podra establecer agencias, sucursales o establecimientos
administrados por un factor, en uno o mas lugares dentro del territorio nacional o en
el exterior, sujetandose a las disposiciones lecgales correspondientes. Articulo
Tercero (3°).- Objeto Social.- El objeto de la compania consiste en: LA

COMPANIA TENDRA POR OBJETO DEDICARSE A LA ACTIVIDAD




ACTIVIDADES A CORTO Y A LARGO PLAZO DE CLINICAS DEL DiA,
BASICAS Y GENERALES. ES DECIR, ACTIVIDADES MEDICAS, DE
DIAGNOSTICO Y DE TRATAMIENTO.. En el cumplimiento de su objeto, la
compaiia podra celebrar todos los actos y contratos permitidos por la ley.Articulo
4°.- Plazo.- El plazo de duracion de la compania es de CINCUENTA anos,
contados desde la fecha de inscripcion de esta escritura. Titulo Segundo (11). Del
Capital. Articulo Quinto (5°).- Capital y de las acciones.- El Capital Suscrito ¢s
de OCHOCIENTOS dolarcs de los Estados Unidos de América, dividido ¢n
OCHOCIENTOS acciones iguales, indivisibles, ordinarias y nominativas, de UN
dolar(es) de los Estados Unidos de América de valor nominal cada una, numeradas
consecutivamente del cero cero cero uno al OCHOCIENTOS inclusive . El Capital
Autorizado es de UN MIL SEISCIENTOS ddlares de los Estados Unidos de
Am¢rica. Titulo Tercero (III). Del gobierno y de la administracion. Articulo
Sexto (6°).- Norma general.- El gobierno de la compaiia corresponde a la junta
general de accionistas, y su administracion al Presidente y/o al Gerente General. La
representacion legal, judicial y extrajudicial les correspondera al Gerente General
y/o al Presidente en forma INDIVIDUAL. En los casos de falta, ausencia temporal
o definitiva, o impedimento para actuar del Gerente General, sera reemplazado por
el Presidente, y en caso de falta, ausencia o impedimento para actuar de este altimo,
sera reemplazado por el primero hasta que la Junta General nombre al titular. El
plazo de duracion de los indicados Administradores sera de UN anos pudiendo ser
reelegidos indefinidamente. Articulo Séptimo (7°).- Convocatorias.- La
convocatoria a junta general efectuard el Gerente General o el Presidente de la
compaiia, mediante aviso que se publicara en uno de los Diarios de mayor
circulacion en el domicilio principal de la compainia, conforme a la Ley, con ocho
dias de anticipacién, por lo menos, respecto de aquél en el que se celebre la reunion.
En tales ocho dias no se contaran el de la convocatoria ni el de realizacion de la

junta.Articulo Octavo (8").- De las clases de juntas, de las atribuciones de la



Junta General, de la Junta General Universal, del quérum de instalacién, del
quorum especial de instalacion, del quérum de decision.- Sc cstard a lo dispucsto
en la Ley de Companias. Articulo Noveno (9°).- El Presidente y el Gerente General
¢jercerdn todas las atribuciones previstas para los administradores en la Ley de
Companias. Titulo Cuarto (IV). De la fiscalizacion, Articulo Décimo (10°).-
Comisarios.- La junta general designara cada afio dos comisarios, uno principal y
uno suplente, quienes tendrian derecho ilimitado de inspeccion y vigilancia sobre
todas las operaciones sociales, sin dependencia de la administracion y en interés de
la compaiiia. Titulo Quinto (V). De la disolucién y liquidacién. Articulo Décimo
Primero (11°).- Norma general.- La compania se disolvera y se liquidara
conforme se establece en la Seccion Décimo Segunda (XII) de la Ley de

Compaiiias.

CUARTA.- CUADRO DE SUSCRIPCION Y PAGO DEL CAPITAL

SOCIAL.

Nombre de los
accionistas
suscritores

Nuamero de
Acciones

Capital

suscrilo

Capital pagado

Capital pagado
numerario

Capital pagado
especie

Capital por
pagar

LEON FLORES
MARIA
GABRIELA

4000

400.0

400.0

0.0

MENDOZA

A0

A0M.0

400.0

40400

0.0

n.n

ROJAS JOSE
BOSCO

TOTALES bl

RO0.0 R0 OO0 0.0 0o

QUINTA.- NOMBRAMIENTO DE ADMINISTRADORES.- Para los periodos
seialados en el articulo sexto (6°) del estatuto, se designan como Presidente de la
compaiia al (o a la) senor (o sefiora) LEON FLORES MARIA GABRIELA, y
como Gerente General de la misma al (o a la) senor (o sefiora) GRANDA
DELGADO JAIRO ISRAEL, respectivamente. SEXTA.- DECLARACION
JURADA DE LICITUD Y ORIGEN DE FONDOS.- Los comparecientes,

DECLARAMOS BAJO JURAMENTO. que los fondos y valores que se utilizan



i REP'JBL'CA DEL ECUADOR ﬁ, Direcclén General de Reglstra Civil,

. ! Id 3
Direccion General de Registro Civil, Identificacién y Cedulacion entificacidn y Cedulacién

CERTIFICADO DIGITAL DE DATOS DE IDENTIDAD

Numero unico de identificacion: 0912128402
Nombres del ciudadano: MENDOZA ROJAS JOSE BOSCO

Condicién del cedulado: CIUDADANO

0912128402

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

Fecha de nacimiento: 10 DE MARZO DE 1971
Nacionalidad: ECUATORIANA

, Sexo: HOMBRE

Instruccion: SUPERIOR

Profesion: DR.MEDICINA

Estado Civil: CASADO

Cényuge: FLAVIA MOREIRA DA CUNHA
Fecha de Matrimonio: 15 DE ENERO DE 2005
Nombres del padre: JESUS BOSCO
Nacionalidad: ECUATORIANA

Nombres de la madre: MARIA LUISA ROJAS
Nacionalidad: ECUATORIANA

Fecha de expedicion: 31 DE ENERO DE 2013

Condicidén de donante: S| DONANTE

Informacién centificada a la fecha: 10 DE JUNIO DE 2019
Emisor: CARLOS ANDRES MORENO QUIMI - GUAYAS-GUAYAQUIL-NT 21 - GUAYAS - GUAYAQUIL

N° de certificado: 193-232-17259
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| N a8
Ledo. Vicente Taiano G.
Director General del Registro Civil, Identificacién y Cedulacion

Documento firmado electronicamente

193-232-17259
La Institucién o persona ante quien se presants este cerilicado deberd validarlo en:hitps:ivirtual.registrocivil.gob.ec, conforme a la LOGIDAC Art. 4, numeral 1 y a la LCE.
Vigencia del decumento 1 validacion o 1 mes desde el dia de su emision. En caso de pr incor es con @ste documanto escriba a enlinea@ registrocivil.gob.ec
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Direccién General de Registro Civil, Identificacién y Cedulacién

INFORMACION ADICIONAL DEL CIUDADANO

NULI: 0912128402

Nombre: MENDQOZA RQJAS JOSE BOSCO

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 informacion

Informacion certificada a la fecha: 10 DE JUNIO DE 2019
Emisor: CARLOS ANDRES MORENO QUIMI - GUAYAS-GUAYAQUIL-NT 21 - GUAYAS - GUAYAQUIL

N® de certificado: 190-232-17270

HERRRADAIMI

190-232-17270
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Direccion General de Registro Civil, Identificacién y Cedulacion Identificacion y Cedulacién

ﬁ REP U BLICA DEL ECUADOR ﬁ Direcclén General de Registro Civil,

CERTIFICADO DIGITAL DE DATOS DE IDENTIDAD

Nimero unico de identificacion: 0920079647
Nombres del ciudadano: LEON FLORES MARIA GABRIELA
p— Condicién del cedulado: CIUDADANO

Lugar de nacimiento: ECUADOR/GUAYAS/GUAYAQUIL/BOLIVAR
(SAGRARIO)

Fecha de nacimiento: 10 DE JULIO DE 1987
Nacionalidad: ECUATORIANA

ﬂbﬂ.{@ua | Sexo: MUJER

Instruccion: SUPERIOR

Profesion: ING.CC.EMPRESARIALES

Estado Civil: CASADO

Coényuge: BANGUERA VALDIVIESO MAXIMO ORLANDO
Fecha de Matrimonio: 7 DE DICIEMBRE DE 2017
Nombres del padre: LEON JUNCO CESAR JUVENAL
Nacionalidad: ECUATORIANA

Nombres de la madre: FLORES PALACIOS ELSY LUCIA
Nacionalidad: ECUATORIANA

Fecha de expediciéon: 31 DE ENERO DE 2018

Condicion de donante: NO DONANTE

Informacién certificada a la fecha: 10 DE JUNIO DE 2019
Emisor: CARLOS ANDRES MORENO QUIMI - GUAYAS-GUAYAQUIL-NT 21 - GUAYAS - GUAYAQUIL

N° de certificado: 192-232-17405
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Director General del Registro Civil, Identificacién y Cedulacién
Documento firmado electronicamente

L
Ledo. Vicente Taiano G.
192-232-17405
La Institucién o persona ante quien se presente este certificado debera validarlo en:hitps://virtual.registrocivil.gob.ec, conlorme a la LOGIDAC Ar. 4, numeral 1 y a la LCE.
Vigencia del documento 1 validacién o 1 mes desde el dia de su emision. En caso de presentar inconvenientes con este documenio escriba a enlinea@registrocivil.gob.ec



L REPUBLICA DEL ECUADOR P enieatiny Sobiion

Direccion General de Registro Civil, Identificacién y Cedulacién

INFORMACION ADICIONAL DEL CIUDADANO

NUI: 0920079647

Nombre: LEON FLORES MARIA GABRIELA

1. Informacién referencial de discapacidad:

Mensaje: LA PERSONA REGISTRA DISCAPACIDAD AUDITIVA 50%

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

Informacion certificada a la fecha: 10 DE JUNIO DE 2019
Emisor: CARLOS ANDRES MORENO QUIMI - GUAYAS-GUAYAQUIL-NT 21 - GUAYAS - GUAYAQUIL

N® de certificado: 193-232-17301
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para realizar las operaciones que dan lugar a la presente constitucion de compaifia
provienen de actividades licitas. SEPTIMA.- DECLARACION JURADA DE
CUMPLIMIENTO DE REQUISITOS.- Los comparecientes DECLARAMOS
BAJO JURAMENTO que hemos cumplido con la obtencion de los
correspondientes permisos y licencias, asi como de aquellos permisos de
funcionamiento, licencias y autorizaciones que en un futuro soliciten otras
instituciones y que sean necesarios para la operacion y funcionamiento de la
compania. DISPOSICION TRANSITORIA.- Los contratantes bajo juramento
declaran que pagaran el capital social en los montos indicados en ¢l cuadro de
suscripcion y pago del capital social una vez constituida la compania, y el saldo
insoluto dentro del plazo fijado por la Ley de Companias. Asimismo. los
contratantes declaran bajo juramento que los datos contenidos en el presente
instrumento son ciertos y veraces en apego a la Ley y a la Constitucion. En todo lo
no estipulado en este estatuto, sc estard a lo dispuesto en la Ley de Compailias y
demas leyes afines. En caso de controversia entre los accionistas, o entre accionistas
y administradores de la compania, las partes podran someterse al procedimiento de
Mediacion conforme lo establece la Ley de Arbitraje y Mediacion, ante el Centro de
Mediacion de la Superintendencia de Companias y Valores. Usted, Scior(a)
Notario(a), se dignara afnadir las correspondientes clausulas de estilo." HASTA
AQUI LA MINUTA, que queda elevada a escritura piblica con todo su valor legal,
conjuntamente con los documentos habilitantes y anexos; y que los comparecientes
la aceptan en todas sus partes, la misma que ha sido obtenida del sistema
informatico de la Superintendencia de Companias y Valores. Para la celebracion de
la presente escritura sc observaron los preceptos y requisitos previstos en la Ley
Notarial; y, leida que les fue a los comparecientes por mi el/la Notario(a), se
ratifican y firman conmigo en unidad de acto, quedando incorporada en el protocolo

de esta notaria, DE TODO CUANTO DOY FEL.

Firma Socios:
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CEDULA: 0(}2‘00? 9647

MENBOZX ROJASFGSE BOSCO
CEDULA: 0912128402

Firma Notario(a) Publico(a):

et lecpebdeplay,
ABOGADA KARLA LILIANA TRONCOZO HASING
Identificacion: 0916202922

KARLA
LILIANA
TRONC
0Z0
HASING

Digitally signed by KARLA
LILIANA TRONCOZO
HASING
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