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NOTARIO(A) CARLOS HOMERO LOPEZ OBANDO

NOTARIA VIGESIMA SEXTA DEL CANTON QUITO

EXTRACTO

MM

I 20201701026000439

ACTO O CONTRATO:

AUTENTICACION DE FIRMAS DE CONSTITUCION DE COMPANIAS EN LINEA

|FECHA DE OTORGAMIENTO: I11 DE MAYO DEL 2020, (9:09)

[OTORGANTES |
OTORGADO POR
Documento de No. Persona que le
Persona Nombres/Razén soclal Tipo interviniente identidad Identificacién Naclonalldad Calldad representa
ORQUERA PONCE MARIANA POR SUS PROPIOS . ECUATORIA | COMPARECIEN
Nawral I pe| CONSUELD DERECHOS L el | TE
A FAVOR DE
Documento de No. Persona que
Persona Nombres/Razén soclal Tipo interviniente identidad \dentificacién Nacionalidad Calidad representa
|UBICACION
Provincia Cantén Parroquia
PICHINCHA QUITO BENALCAZAR

DESCRIPCION DOCUMENTO:

OBJETO/OBSERVACIONES:

CUANTIA DEL ACTO O

CONTRATO:

INDETERMINADA
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HEALTHCOM CORPORATION HCORP-ECU C.L.
QUITO, once de Mayo del dos mil veinte

Sefior(a)
ORQUERA PONCE MARIANA DEL CONSUELO

Ciudad.-
De mis consideraciones.-

Mediante escritura publica de Constitucién de la compaiiia
HEALTHCOM CORPORATION HCORP-ECU C.L., otorgada el dia
once de Mayo del dos mil veinte ante el/la Notario(a) VIGESIMO
SEXTO del Canton QUITO, usted ha sido designado para desempeifiar el
cargo de PRESIDENTE, para lo cual, ejercera la representacion legal,
judicial y extrajudicial de la compaiiia de manera INDIVIDUAL, por un
periodo de cinco afos, con las atribuciones establecidas en el estatuto

social, que consta en la escritura de constitucion citada.

Accionista / Socio

GUIJARRO RIVERA FRANCISCO JAVIER

ORQUERA PONCE MARIANA DEL CONSUELO

Acepto el cargo de PRESIDENTE de la compaiiia HEALTHCOM
CORPORATION HCORP-ECU C.L., para el cual he sido elegido(a).

FIRMA:
//

Wi/ vl e
ORQUERA PONCE MARIANA DEL CONSUELO
PRESIDENTE

CEDULA: 1712603032




DILIGENCIA NOTARIAL DE AUTENTICACION DE FIRMA

20201701026D00439
Factura No.: 001-002-000057231

En la ciudad de QUITO, el dia de hoy once de Mayo del dos mil veinte;
ante mi DOCTOR CARLOS HOMERO LOPEZ OBANDO, Notario(a)
VIGESIMO SEXTO DEL CANTON QUITO, en aplicacion a lo
dispuesto en el articulo dieciocho numeral tres de la Ley Notarial,
comparece el/la seiior(a) ORQUERA PONCE MARIANA DEL
CONSUELQO, a quien de conocer doy fe, en virtud de haberme exhibido
su documento de identificacion nimero 1712603032 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
CASADQO, y quien declara tener su domicilio en QUITO, solicitdindome
de manera verbal su deseo de suscribir en mi presencia el documento
adjunto que contiene su nombramiento como PRESIDENTE de la
Compafiia HEALTHCOM CORPORATION HCORP-ECU C.L.; 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
VIGESIMA SEXTA a mi cargo, una copia de la presente diligencia junto
con un ejemplar del documento autenticado, de todo lo cual DOY FE.

Firma Notaria(a) Publico(a)s—

DOCTOR CARLOS HOMERO\‘L\OPEZ OEANDO
Identificacion: 17 10253202 \*

Dlgltally signed by CARLOS HOMERO LOPEZ
OBAND

Date: 2020 05.11 11:40:41 COT

Reason: FIEL COPIA DEL ORIGINAL
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ORQUERA PONCE MARIANA DEL CONSUELO
APELLIDOS ¥ NOMBRES

PROVINCIA: PICHINCHA
CANTON: MEJIA

CIRGUNSCRIPGION:
PARROQUIA: MACHACHI

ZONA:
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" APELLIDOS Y NOMBRES DEL PADRE

@. . REPUBLICA DEL ECUADOR ﬁ;
| DIRECCION GENERAL DE REGISTRO CIVIL, f 2

IDENTIFICACION Y CEDULACION
. 171260303-2

CRIBAGANIA
APELLIDOS Y NOMBRES
ORQUERA PONCE
MARIANA DEL CONSUELO
LUGAR DE NACIMIENTO
PICHINCHA

MEJIA

MACHAGHI

FECHA DE NACIMIENTO 1873-07-20
NACIONALIDAD ECUATORIANA
SEXO MUJER

ESTADO CIVIL CASADO

BRI ;
MANGCHENO GUACAPINA
N —= = - G -——

PROFESION / OCUPACION
EMPLEADQO PRIVADO

INSTRUCCION

BACHILLERATO E444412442

ORQUERA MOSQUERA ANIBAL ERNESTO
APELLIDOS Y NOMBRES DE LA MADRE

PONCE GRIJALVA MARIA FELIZA

LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION

aQuito

2018-05-02

FECHA DE EXPIRACION

2028-05-02

001523885

EPFECTOR GENESAL FIPAUA CEL CETLLADD

SIMA SEXTA DEL CANTON QUITO
prevista en el
arial, doy fé que

1 |a facultad
,gl'zli H Art.







Direccidon General de Registro Civil,
dentificacién y Cedulacion

REPUBLICA DEL ECUADOR

Direccién General de Reglstre Civil, Identificactén y Cedulacion

CERTIFICADO DIGITAL DE DATOS DE IDENTIDAD

NiGmero Gnico de identificacién: 1712603032

Nombres del ciudadano: ORQUERA PONCE MARIANA DEL CONSUELO

Condicién del cedulado: CIUDADANG
Lugar de nacimiento; ECUADORIPICHINCHAIMEJ!A!MACHACHE
Fecha de nacimiento: 20 DE JULIO DE 1973

Nacionalidad;: ECUATORIANA

Sexo: MUJER

l | Instruccién: BACHILLERATO

- - Profesion: EMPLEADO PRIVADO

Estado Civil: CASADO

Cényuge: MANCHENO GUACAPINA JORGE H

Fecha de Matrimonio: 14 DE JUNIO DE 1897

Nombres del padre: QRQUERA MOSQUERA ANIBAL ERNESTO
Nacionalidad: ECUATORIANA

Nombres de la madre: PONCE GRIJALVA MARIA FELIZA
Nacionalidad: ECUATORIANA

Fecha de expedicion: 2 DE MAYO DE 2018

Condicion de donante: S| DONANTE

Informacidn certificada a la fecha: 11 DE MAYQ BDE 2020
Emisor: ELENA ROCIO CALISPA CUEVA - PICHINCHA-QUITO-NT 26 - PICHINCHA - QUITO

Lcdo. Vicente Taiane G.
Director General del Registro Civil, Identificacién y Cedulacién
Documento flrmado electrdnicamente

N° de certificado: 203-313-18716
203-313-18716

La inslitucidn o parsona ante quien se presente este certificado debera validarlo an:https:iivirtuat.registrocivil.gob.ec, conforme a la LOGIDAC Art. 4, numeral 1y a la LCE.
Vigencia dei documento 1 validacltén o 1 mes desde el dia de su emisién. En caso de presentar inconvenientes con este documento escriba a enlinea@registrocivil.gob.ec
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