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Factura: 001-002-000058619 L 20190901059D06612

NOTARIA QUINCUAGESIMA NOVENA DEL CANTON GUAYAQUIL

EXTRACTO

[Escritura N°: __[201 90901059D06612

ACTO O CONTRATO:

AUTENTICACION DE FIRMAS DE CONSTITUCION DE COMPANIAS EN LINEA
FECHA DE OTORGAMIENTO: |5 DE DICIEMBRE DEL 2018, (14:43)

LL1]

[oTORGANTES
OTORGADO POR

i e o Documento de No, Persona que le

Persona Nombres/Razén social Tipo interviniente identidad Identificacién Nacionalidad Calidad vepressiita
VILLACIS ALARCON EDUARDO |POR SUS PROPIOS ECUATORIA | COMPARECIEN
Natural GUSTAVO DERECHOS CEDULA 0917469629 NA TE
A FAVOR DE

1 e Dacumento de No. L : Persona que
Persona Nombres/Razén social Tipo interviniente Jentidad \dentificacién Nmnd d Calidad Yapresanta
UBICACION )

Provincia i Cantén Parraguia

GUAYAS LGUAYAQUIL TARQUI \

IEEscanmON DOCUMENTO:

OBJETO/OBSERVACIONES: NOMBRAMIENTO DE PRESIDENTE

/

GUANTIA DEL ACTO O
ICONTRATO: INDETERMINADA !

Firmado Digitalmente por: JORGE GEOVANNY

GUZMAN GONZALEZ
Hora oficial Ecuador: 06/12/2019 17:04



DILIGENCIA NOTARIAL DE AUTENTICACION DE FIRMA

20190901059D06612
Factura No.: 001-002-000058619

AQUIL en aplicacion a lo dispuesto en el articulo
dieciocho numeral tres de la Ley Notarial, comparece el/la sefior(a)
VILLACIS ALARCON EDUARDO GUSTAVO, a quien de conocer doy
fe, en virtud de haberme exhibido su documento de identificacion nimero
0917469629 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, solicitdindome de manera verbal su deseo de suscribir en
mi presencia el documento adjunto que contiene su nombramiento como
PRESIDENTE de la Compafiia PSICOEC PROCESOS PSICOLOGICOS
INTEGRALES C.LTDA.; al efecto, identificado que fue por mi, procede
en mi presencia a firmar al pie del referido documento, manifestando que
es la tinica que utiliza en todos los actos tanto plblicos como privados,
por lo que CERTIFICO LA AUTENTICIDAD Y LEGALIDAD DE SU
FIRMA de conformidad con la facultad constante en el numeral tres del

a copia de la presente diligencia junto con un ejemplar del documento
autenticAddo, de todo lo cual DOY FE.

Firma Notario(a) Publico(d):

GEOVANNY
2869557

GONZALEZ



PSICOEC PROCESOS PSICOLOGICOS INTEGRALES C.LTDA.

GUAYAQUIL, cinco de Diciembre del dos mil diecinueve

Sefor(a)
VILLACIS ALARCON EDUARDO GUSTAVO

Ciudad.-

De mis consideraciones.-

Mediante escritura publica de Constitucion de la compaiiia PSICOEC
PROCESOS PSICOLOGICOS INTEGRALES C.LTDA., otorgada el dia
cinco de Diciembre del dos mil diecinueve ante el/la Notario(a)
QUINCUAGESIMO NOVENO del Canton GUAYAQUIL, usted ha
sido designado para desempefiar el cargo de PRESIDENTE, para lo cual,
ejercera la representacion legal, judicial y extrajudicial de la compaifiia de
manera CONJUNTA, por un periodo de cinco afios, con las atribuciones
establecidas en el estatuto social, que consta en la escritura de

constitucion citada.

Accionista / Socio

VILLACIS ALARCON EDUARDO GUSTAVO

ZOLLER ANDINA MARIA JOSE
LAYMAN MURILLO SUELYNG STEFANIE

SANTIESTEBAN DIAZ YASEL MANUEL

Acepto el cargo de PRESIDENTE de la compaiia PSICOEC
PROCESOS PSICOLOGICOS INTEGRALES C.LTDA., para el cual he

sido elegido(a).

PRESIDENTE
CEDULA: 0917469629






Direccién General de Registro Civil, Identificacion y Cedulacid

mmimm REPUBLICADEL ECUADOR . @ iy ciiin
CERTIFICADO DIGITAL DE

Numero tunico de identificacion: 0917469629
Nombres del ciudadano: VILLACIS ALARCON EDUARDO GUSTAVO
Condicion del cedulado: CIUDADANO

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

Fecha de nacimiento: 21 DE JUNIO DE 1981

Nacionalidad: ECUATORIANA

Sexo: HOMBRE

Instruccién: SUPERIOR

Profesion: MGTR.GER.EDUCATIVA

Estado Civil: SOLTERO

Conyuge: No Registra

Fecha de Matrimonio: No Registra

Nombres del padre: VILLACIS CASTILLO VICTOR OCTAVIO
Nacionalidad: ECUATORIANA

Nombres de la madre: ALARCON LOPEZ JOSEFINA DE LA CRUZ
Nacionalidad: ECUATORIANA

Fecha de expedicion: 12 DE OCTUBRE DE 2015

Condicién de donante: S| DONANTE

Informacion certificada a la fecha: 5 DE DICIEMBRE DE 2019
Emisor: DIANA EVELIN PLUA CASTRO - GUAYAS-GUAYAQUIL-NT 59 - GUAYAS - GUAYAQUIL

N° de certificado: 190-282-95861

T
LR ———

Documento firmado electrénicamente

190-2 9 Ledo. Vicente Taiano G.
Director General del Registro Civil, Identificacion y Cedulacidn

La institucién o persona ante quien se presente esle cerlificado deberd validario en:https:/ivirtual.registrocivil.gob.ec, conforme a la LOGIDAC Art. 4, numeral 1y a la LCE.

Vfigencia del documento 1 validacién o 1 mes desde el dia de su emision. En caso de presentar inconvenientes con esle documento escriba a enlinea@registrocivil.gob.ec
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