
  

Quito, Y de Aalto 2013

Señores
Hospital de los Valles S.A. Hodevalles
Ciudad.-

FRANCISCO CEPEDA P.

Estimados señores:

Por medio de la presente ponemos en su conocimientola transferencia de acciones ordinarias de capital social al

señor,Cusemaype.UMannoAhLteldacuyo detalle es el siguiente:

Mathes..Bab ch      NOMBREDEL CEDENTE:

NACIONALIDAD DEL CEDENTE:......MiesE

NOMBREDEL CESIONARIO:.....CummayzbsUNEccAcc

NACIONALIDAD DEL CESIONARIO: .....AlgeriaA

NÚMERO DEL TITULO DE ACCIONES:Occ

NÚMERO DE ACCIONES ORDINARIAS:Accnin

NUMERACIÓN DE LAS ACCIONES:00dMicnn

VALOR NOMINAL DE LAS ACCIONES:USS$.....14Ls.II

Conestos antecedentes, cedoy transfiero las acciones antes descritas,las mismas que me han sido pagadas en su
totalidad, por tanto, el Cesionario tendrá todos los derechosy obligaciones quele confiere la Ley y el Estatuto Social

de la compañía Hospital de los Valles S.A. Hodevalles, inclusive sobre las cuentas patrimoniales, utilidades y más
derechos, consecuentemente,a partir de esta fecha, será el indicado cesionario quien ostente todos los derechos y
obligaciones como accionista de dicha compañía.

Agradeceremos a usted que, de acuerdo con la Ley,se sirva inscribir esta transferencia en el Libro de Acciones y
Accionistas de la Compañía y se notifique, de acuerdo con la Ley,a la Superintendencia de Compañías.

   
Atentamente,

f) EL CEDENTE
C.l.: No.

2106 POSL1A

:
Dirección: Pucca

ó 0626093 E
TOAR

2-MAIoooablfercePSpeÉ-or

casitaLAABO

CONYUGE
Cl: No.



 

 

Quito, 4 Julio ¡y 2013

Señor

Francisco Cepeda Pazmiño

Gerente General

Hospital de los Valles S.A. Hodevalles

Ciudad.-

Estimadosseñores:

Por medio dela presente ponemos en su conocimientola transferencia de acciones ordinarias de capital social al

; SS:
señor,.....Olaa Joves.a eineéloESAAA cuyo detalle eselsiguiente:

NOMBREDEL CEDENTE:....Paroa E. lux) 23 Masdudo

NACIONALIDAD DEL CEDENTE: Eselo:Sana,

NOMBREDEL CESIONARIO:

 

NÚMERO DEL TITULO DE ACCIONES:.......LEOLc

NÚMERO DE ACCIONES ORDINARIAS: Doa

NUMERACIÓNDE LAS ACCIONES: AA

VALOR NOMINAL DE LAS ACCIONES: US$Arms

Conestos antecedentes, cedo y transfiero las acciones antes descritas, las mismas que me hansido pagadasen su

totalidad, por tanto, el Cesionario tendrá todos los derechosy obligaciones quele confiere la Ley y el Estatuto Social

de la compañía Hospital de los Valles S.A. Hodevalles, inclusive sobre las cuentas patrimoniales,utilidades y más

derechos, consecuentemente,a partir de esta fecha, será el indicado cesionario quien ostente todos los derechosy
obligaciones comoaccionista de dicha compañía.

Agradeceremosa usted que, de acuerdo con la Ley,se sirva inscribir esta transferencia en el Libro de Acciones y

Accionistas de la Compañía y se notifique, de acuerdo conla Ley, a la Superintendencia de Compañías.

 

 

Atentamente,

/)

¿lino>>A 2
CAApELCEDE pELe,
 CliNo, | 0633 2264 cuino. /J0 157227 9

Dirección: ÚbiricacdolTm

ratétono:EITYIZ>09IPIISPJ25

e-mail: Olalla (e? Ya hoz. cor

? 4
Casilla: —————————_—_—__——_a—

CONYUGE
Cl: No.



 

 

Quito, 1% de AiDio 2013

Señor

Francisco Cepeda Pazmiño
Gerente General

Hospital de los Valles S.A. Hodevalles
Ciudad.-

Estimadosseñores:

Por medio de la presente ponemosen su conocimiento la transferencia de acciones ordinarias de capital social al

señor, «Lelanoo,2.MassLso,2...Columba.enosa1da.a,errar cuyo detalle es elsiguiente:

NOMBRE DELEli

NACIONALIDAD DEL CEDENTE: e

NOMBREDEL CESIONARIO:..Ananda...Mantas...lidlAci

NACIONALIDAD DEL CESIONARIO:..aanAcrRANIA

 

NÚMERODEL TITULO DE ACCIONES:AN

NÚMERO DE ACCIONES ORDINARIAS:

 

NUMERACIÓN DE LAS ACCIONES:2A2mcr

VALOR NOMINALDE LAS ACCIONES: US$Acc

Con estos antecedentes, cedo transfiero las acciones antes descritas, las mismas que me han sido pagadas en su

totalidad, portanto, el Cesionario tendrá todos los derechosy obligaciones que le confiere la Ley y el Estatuto Social
de la compañía Hospital de los Valles S.A. Hodevalles, inclusive sobre las cuentas patrimoniales, utilidades y más
derechos, consecuentemente, a partir de esta fecha, será el indicado cesionario quien ostente todos los derechos y

obligaciones como accionista de dicha compañía.

Agradeceremos a usted que, de acuerdo con la Ley, se sirva inscribir esta transferencia en el Libro de Acciones y
Accionistas de la Col se notifique, de acuerdo conla Ley, a la Superintendencia de Compañías.

   
 

Atentamente,

0EL CEDE

C.l.: No, LAO Cl: No.) f1231636|

Dirección: -————— —————————— _——

To———A

e-mail:

4 4A,A casilla:——_—MMMMMMIMIMAA
— Le a
CONYUGE
Ch No. /p090493)-T



 

 

Quito, 18 labio di Zola

Señor

Francisco Cepeda Pazmiño
Gerente General

Hospital de los Valles S.A. Hodevalles

Ciudad.-

Estimados señores:

Por medio dela presente ponemos en su conocimiento la transferencia de acciones ordinarias de capital social al

señor,Elieacccuyo detalle es el siguiente:

 

NÚMERODELTITULO DE ACCIONES:......£..4.2

NÚMERODE ACCIONES ORDINARIAS:......2icccccnoccconancacccncecccn
a Ñ y

NUMERACIÓN DE LAS ACCIONES:...2.2Riccicocino

VALOR NOMINAL DE LAS ACCIONES: US$Acc

Conestos antecedentes, cedo y transfiero las acciones antes descritas, las mismas que me han sido pagadas en su
totalidad, por tanto, el Cesionario tendrá todos los derechos y obligaciones que le confiere la Ley y el Estatuto Social

de la compañía Hospital de los Valles S.A. Hodevalles, inclusive sobre las cuentas patrimoniales, utilidades y más
derechos, consecuentemente, a partir de esta fecha, será el indicado cesionario quien ostente todos los derechos y
obligaciones como accionista de dicha compañía.

Agradeceremos a usted que, de acuerdo conla Ley, se sirva inscribir esta transferencia en el Libro de Acciones y

Accionistas dela pañíay notifique, de acuerdo conla Ley, a la Superintendencia de Compañías.

   
 

 

Atentamente,

lu YA
cd e A

f) EL CEDENTE f) EL CESIONARIO

CliNo. [10FI84 789 Cl:No. +4 HBOZ4b

Dirección: —  __——_—___—__

Teléfono: q__Í"MMMMMMMMSN

e-mail:

oLe Ayes ca—ee

 

CONYUGE o
Cl:No, (70 YO 77 SÍ - 4



 

 

Quito, 14 dilo AA 203

Señor

Francisco Cepeda Pazmiño

Gerente General

Hospital de los Valles S.A. Hodevalles

Ciudad.-

Estimados señores:

Por medio de la presente ponemos en su conocimiento la transferencia de acciones ordinarias de capital social al

  Aoraaanconnrororonno raro snaosos cuyodetalle esel siguiente:

- Ñ h '

NOMBREDEL CEDENTE.:........ sio...Misenda,.Nos[RONEA

NACIONALIDAD DEL CEDENTE:.......EsslenanafensaAocean   

 

NOMBREDEL CESIONARIO:. XK

 

NUMERACIÓN DE LAS ACCIONES:.....AROccacnconnaoonrcrnco

VALOR NOMINAL DE LAS ACCIONES:US$.....deARRAracc

Conestos antecedentes, cedoy transfiero las acciones antes descritas, las mismas que me han sido pagadas en su
totalidad, portanto, el Cesionario tendrá todos los derechosy obligaciones quele confiere la Ley y el Estatuto Social
de la compañía Hospital de los Valles S.A. Hodevalles, inclusive sobre las cuentas patrimoniales, utilidades y más
derechos, consecuentemente, a partir de esta fecha, será el indicado cesionario quien ostente todos los derechos y

obligaciones comoaccionista de dicha compañía.

Agradeceremosa usted que, de acuerdo con la Ley, se sirva inscribir esta transferencia en el Libro de Acciones y
Accionistas de la tay se notifique, de acuerdo conla Ley, a la Superintendencia de Compañías.

Atentamente,

  bd, .)
f) EL CEDENTE f) EL CESIONARIO

 

CA: No, Jo1748 Y 15 Cu: No. | Jo 81835857

Dirección:

Teléfono:

 —

_—_——_—_——

e-mail:

Let,USA casilla: ———_—_—__
AREin

CONYUGE
Cno. ¿707949338


