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FARMASALUD S.A.

PO R TO V IEJO , diecisiete de Febrero del dos m il veinte 

Señor(a)

LO OR C O R N EJO  JU A N  CA RLO S 

C iudad.-

De mis consideraciones.-

M e d ia n te  e s c r i t u r a  p ú b l ic a  d e  C o n s t i tu c ió n  d e  la  c o m p a ñ ía  

F A R M A SA L U D  S.A ., o to rgada el d ía d iecisiete  de Febrero  del dos mil 

veinte ante el/la N otario(a) SEX TO  del C antón PO R T O V IE JO , usted ha 

sido designado para desem peñar el cargo de G E R E N TE  G EN ER A L, para 

lo cual, e je rce rá  la rep resen tac ió n  legal, ju d ic ia l y ex tra ju d ic ia l de la 

com pañ ía  de m anera  IN D IV ID U A L , po r un periodo  de cinco años, con 

las atribuciones estab lecidas en el estatu to  social, que consta en la 

escritura de constitución citada.

A c c io n is ta  /  S o c io

P E R E Z  M A C IA S  J O R G E  J E F F E R S O N  

L O O R  C O R N E J O  JU A N  C A R L O S

A c e p to  e l c a rg o  de  GERENTE GENERAL d e  la  c o m p a ñ ía  

FA R M A SA L U D  S.A., para el cual he sido elegido(a).

FIRM A :

LO O R  C O R N E JO  JU A N  C A R L O  

G E R E N T E  G E N E R A L  

C ED U LA : 1312218348



DILIGENCIA NOTARIAL DE AUTENTICACIÓN DE FIRMA

D00051

Factura No.: 001-002-000009458

En la ciudad  de PO R T O V IE JO , el d ía de hoy d iecisie te  de F ebrero  del 

dos m il vein te; ante m í A B O G A D A  M A R IA  G A B R IE L A  C E V A L L O S 

S A E N Z , N o ta r io ( a )  S E X T O  D E L  C A N T Ó N  P O R T O V IE JO , en  

ap licación  a lo d ispuesto  en el artícu lo  d ieciocho  num eral tres de la Ley 

N otarial, com parece el/la señor(a) L O O R  C O R N E JO  JU A N  C A R LO S, a 

quien de conocer doy fe, en virtud de haberm e exhibido su docum ento de 

identificación núm ero 1312218348 cuya copia certificada se agrega a esta 

d il ig e n c ia ,  de la q u e  he  p o d id o  a p re c ia r  q u e  es de n a c io n a lid a d  

E C U A T O R IA N A , m ayor de edad, de estado  civil SO L T E R O , y quien  

dec lara  ten er su dom icilio  en P O R T O V IE JO , so lic itándom e de m anera 

verbal su deseo de suscrib ir en mi p resen cia  el docum ento  ad jun to  que 

contiene su nom bram iento  com o G ER E N TE  G EN E R A L  de la C om pañía 

FA R M A SA L U D  S.A .; al efecto, identificado que fue por mí, procede en 

mi presencia a firm ar al pie del referido docum ento, m anifestando que es 

la única que u tiliza en todos los actos tanto  públicos com o privados, por 

lo que C E R T IF IC O  LA  A U T E N T IC ID A D  Y L E G A L ID A D  D E SU 

FIR M A  de conform idad con la facultad  constante en el num eral tres del 

artícu lo  d ieciocho  de la Ley N otarial. Q ueda incorporada en el Libro de 

D iligencias de la N O TA R IA  SEX TA  a mi cargo, una copia de la presente 

d iligenc ia  ju n to  con un e jem plar del docum ento  au ten ticado , de todo lo 

cual D O Y  FE.

Firma Notario(a) Público(a):

______(Q Cw -.-,___________________

A B O G A D A  M A R IA  G A B R IE LA  C E V A L L O S SA ENZ 

Identificación: 1304761271



— g — ,  R E P Ú B L I C A  D E L  E C U A D O R
' . . . . . . . . . |  D i r e c c i ó n  G e n e r a l  d e  R e g i s t r o  C i v i l ,  I d e n t i f i c a c i ó n  y  C e d u l a c i ó n

D ire c c ió n  G e n e ra l d e  R e g is tro  C iv il,  

I d e n t i f i c a c i ó n  y  C e d u l a c i ó n

C E R T I F I C A D O  D I G I T A L  D E  D A T O S  D E  I D E N T I D A D

N ú m e r o  ú n i c o  d e  i d e n t i f i c a c i ó n :  1 3 1 2 2 1 8 3 4 8

N o m b r e s  d e l  c i u d a d a n o :  LOOR CO R NEJO  JUAN CARLO S

C o n d i c i ó n  d e l  c e d u l a d o :  CIUDA DA NO

L u g a r  d e  n a c i m i e n t o :  EC UAD O R /M AN AB I/M AN TA /M AN TA

F e c h a  d e  n a c i m i e n t o :  24 DE JU NIO  DE 1987

N a c i o n a l i d a d :  ECUA TO RIAN A

S e x o :  HOM BRE

I n s t r u c c i ó n :  SU PERIO R

P r o f e s i ó n :  ING ENIERO

E s t a d o  C i v i l :  SO LTERO

C ó n y u g e :  No Registra

F e c h a  d e  M a t r i m o n i o :  No Registra

N o m b r e s  d e l  p a d r e :  LOOR CE DE Ñ O  CARLO S ORLY

N a c i o n a l i d a d :  ECUA TO RIAN A

N o m b r e s  d e  la  m a d r e :  CO R NEJO  SA LVATIERR A LILIAN M ARG O T

N a c i o n a l i d a d :  EC UATO RIAN A

F e c h a  d e  e x p e d i c i ó n :  27 DE JULIO  DE 2017

C o n d i c i ó n  d e  d o n a n t e :  SI DONANTE

In fo rm ación  certifica da  a la fecha: 17 DE FE B R E R O  DE 2020

Em isor: S H IR LEY  JA N E T H  F ALCO NE S M E JIA  - M A N A B Í-P O R T O V IE JO -N T  6 - M A NAB I - PO RT O VIEJO

II

N° de  certificado: 208 -303 -03983

2 0 8 - 3 0 3 - 0 3 9 8 3
Ledo. V icente T aiano  G.

D irecto r G eneral del Registro C ivil, Identificac ión y  C edu lac ión 

D o c u m e n t o  f i r m a d o  e l e c t r ó n i c a m e n t e

La ins titución o pe rsona an te  qu ien se p resen te  este ce rtificado  d e be rá  va lida rlo  e n :h t tp s : / /v ir tu a l. r e g is tro c iv il.g o b .e e , con fo rm e  a la LO G ID AC  Art. 4, num era l 1 y  a ia LCE. 

V ig enc ia  de l d o cum en to  1 va lida c ió n  o  1 m es desde  el día de  su em isión. En ca so  de  p re se n ta r incon ven ie n tes  con  e s te  d o cum en to  e scrib a  a e n lin e a @ re g is tro c iv il.g o b .e e

https://virtual.registrocivil.gob.ee
mailto:enlinea@registrocivil.gob.ee


R E P Ú B L I C A  D E L  E C U A D O R
D i r e c c i ó n  G e n e r a l  d e  R e g i s t r o  C i v i l ,  I d e n t i f i c a c i ó n  y  C e d u l a c i ó n

I N F O R M A C I Ó N  A D I C I O N A L  D E L  C I U D A D A N O

NUI: 1312218348

N om b re : LOOR CO R NE JO  JUAN CARLO S

1 .  I n f o r m a c i ó n  r e f e r e n c i a !  d e  d i s c a p a c i d a d :

M e n sa je : No se encontró persona con discapacidad  %

1 La in fo rm ac ión del carné de d iscapac idad  es consultada  de m anera d irec ta  a l M in is te rio  de  Salud Pública - CO N A D IS  en caso de 

incons is tenc ia s  a cu d ir a la fuen te  de info rm ac ión

D ire c c ió n  G e n e ra l d e  R e g is tro  C iv il,

I d e n t i f i c a c i ó n  y  C e d u l a c i ó n

In fo rm ación  certificada  a la fecha: 17 DE F E B R E R O  DE 2020

Em isor: SH IR LEY  JAN ET H F ALCO NE S M E JIA  - M A N A B Í-P O R T O V IE JO -N T  6 - M A NAB I - P O R T O V IE JO
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FECHA DE NACIMIENTO 1 96 7 -0 6 -2 4  

NACIONALIDAD ECUATORIANA 

SEXO HOM BRE 
ESTADO OV‘ SOLTERO

_

g p
1®

m
w
Jt

o
a>

N

í\t
O

rv

INSTRUCCIÓN PROFESION / OCUPACIÓN

APELLIDO; Y NOMfffS OEL PADRE 
L O O R  C E D B Ñ O  C A R L O S  O R L Y  

APELUDOS •• NOMBRES DE LA MADRE §  

C O R N E J O  S A L V A T IE R R A  U U A N  M A R G O T

LUGAR • c{CHA D€ EXPEDICIÓN 3 *

FECHA DE EXPIRACION 

2 0 2 7 - 0 7 - 2 7

—

CERTIFICADO DE VO TA C IÓ N 
2 4  - M A R Z O  * 2 0 1 9

0 0 2 2  M  0 0 2 2  -  2 3 3  1 3 1 2 2 1 8 3 4 8

c e s T íF ic A o e  r . cRhmá *■.,

L O O R  C O R N E J O  J U A N  C A R L O S

APELLOOS Y MOMSRES 

PROVINCIA. M ANABI

c a n t o * P O R T O V I E J O

CIRCUNSCRIPCION 1 

PARROQUIA: 1 2  D E  M A R Z O

c«> ELECCIONES c iu d a d a n a ,o
xcc tm tu s rcK cs

e s  re. d o c u m e n t o

A C U C O )» *  QUE 
U S T E ©  S U F R A G O

E N  & ,  P R O C E S O  

ELECTOR Ai. 20)9

ZOKS 1


