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DILIGENCIA NOTARIAL DE AUTENTICACION DE FIRMA

20191701046D04074
Factura No.: 001-009-000021584

En la ciudad de QUITO, el dia de hoy cinco de Septiembre del dos mil
diecinueve; ante mi DOCTORA HIROSHIMA NATHALI VILLALVA
MIRANDA, Notario(a) CUADRAGESIMO SEXTO DEL CANTON
QUITO, en aplicacion a lo dispuesto en el articulo dieciocho numeral tres
de la Ley Notarial, comparece el/la sefior(a) MALDONADO DUQUE
GABRIELA ELIZABETH, a quien de conocer doy fe, en virtud de
haberme exhibido su documento de identificacion nimero 1721069043
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 CASADO, y quien declara tener su domicilio en QUITO,
solicitindome de manera verbal su deseo de suscribir en mi presencia el
documento adjunto que contiene su nombramiento como GERENTE
GENERAL de la Compania INTEGRATED DIAGNOSTIC SERVICES
MAVERLAB S.A.; 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 CUADRAGESIMA SEXTA 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) Pub '(:.oia):

DOCTORA HIROSHIMA NATHALI VILLALVA MIRANDA
Identificacidn; M02368678

“CERTIFICO QUE EL DOCUMENTO FIRMADO ES FIEL COPIA DEL ORIGINAL”



INTEGRATED DIAGNOSTIC SERVICES MAVERLAB S.A.
QUITO, cinco de Septiembre del dos mil diecinueve

Senor(a)
MALDONADO DUQUE GABRIELA ELIZABETH

Ciudad.-
De mis consideraciones.-

Mediante escritura publica de Constitucion de la compania
INTEGRATED DIAGNOSTIC SERVICES MAVERLAB S.A., otorgada
el dia cinco de Septiembre del dos mil diecinueve ante el/la Notario(a)
CUADRAGESIMO SEXTO del Cantén QUITO, usted ha sido
designado para desempenar el cargo de GERENTE GENERAL, para lo
cual, ejercera la representacion legal, judicial y extrajudicial de la
compariia de manera CONJUNTA, por un periodo de cinco anos, con las
atribuciones establecidas en el estatuto social, que consta en la

escritura de constitucion citada.

| Accionista / Socio

'MALDONADO DUQUE GABRIELA ELIZABETH
|

|[VERA BARROS SUSANA ELIZABETH

Acepto el cargo de GERENTE GENERAL de la compaiia
INTEGRATED DIAGNOSTIC SERVICES MAVERLAB S.A., para el
cual he sido elegido(a).

FIRMA:

MALDONADO DUQUE GABRIELA ELIZABEsTH
GERENTE GENERAL
CEDULA: 1721069043




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

4 J .
“ Direccion General de Registro Civil, Identificacion y Cedulacion ot SSSIRHERCIOn S Cadiiiacion

CERTIFICADO DIGITAL DE DATOS DE IDENTIDAD

Numero unico de identificacion: 1721069043

Nombres del ciudadano: MALDONADO DUQUE GABRIELA ELIZABETH
Condicion del cedulado: CIUDADANO

Lugar de nacimiento: ECUADOR/PICHINCHA/QUITO/SANTA PRISCA
Fecha de nacimiento: 24 DE ENERO DE 1988

Nacionalidad: ECUATORIANA

Sexo: MUJER

Instruccion: SUPERIOR

Profesion: BIOQ. CLINICO

Estado Civil: CASADO

Cényuge: INCA TENEDA FERNANDO JAVIER

Fecha de Matrimonio: 12 DE MARZO DE 2012
Nombres del padre: MALDONADO EDUARDO ALONSO
Nacionalidad: ECUATORIANA

Nombres de la madre: DUQUE MARTHA LASSING
Nacionalidad: ECUATORIANA

Fecha de expedicion: 16 DE JULIO DE 2012

Condicion de donante: S| DONANTE POR LEY

Informacién certificada a la fecha: 5 DE SEPTIEMBRE DE 2019
(EJISII%% CRISTIAN ALEJANDRO BARROS ADRIANO - PICHINCHA-QUITO-NT 46 - PICHINCHA -

N° de certificado: 192-257-68862 )
" N”"“"“ W‘“N“ ] =
Ledo. Vicente Taiano G,

T-853382 . :

balnd Director Genearal del Ragistro Civil, Identificacion y Cedulacién
La Institucion o persona anle quien se presente aste certificado debera validario en https://virtual.registrocivil.gob.ec. conforme a la LOGIDAC Art. 4, numeral 1y ala LCE
Vigencia del documente 1 validacion o 1 mes desde el dia de su amision. En caso de presentar inconvanientes con aste documento escriba a enlinea@registrocivil.gob.ec

Documento firmado electronicamente
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