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

sefior, épfpﬁfﬁjéjggééévﬁgﬁ ﬁé"‘{é}}fﬁ” ......... cuyo detalle es el siguiente:
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NUMERO DE ACCIONES ORDINARIAS: ............: - ¢ Y T
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VALOR REAL DE LA NEGOCIACION: US$ .......... 705 Ao PO ST OS S PITOR

Con estos antecedentes, cedo y transfiero las acciones antes descritas, las mismas que me han sido pagadas en su
totalidad, por tanto, el Cesionario tendré fodos los derechos y obligaciones que e confiere la Ley y el Estatuto Social
de la compafiia Hospital de los Valles S.A. Hodevalles, inclusive sobre las cuentas patrimoniales, ufilidades y mas
derechos, consecuentemente, a partir de esta fecha, sera el indicado cesionario quien ostente todos los derechos y
obligaciones como accionisia de dicha compafiia.

Agradeceremos 4 usted que, de acuerdo con la Ley, se sirva inscribir esta transferencia en el Libro de Acciones y
Accionistas de la Compafiia y se nofifique, de acuerdo con [a Ley, a la Superintendencia de Compafiias.
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Certifico que la (¢l) cludadana ()
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Portadora(or) dé la cédula do cudadania No p— "
Se le oxtende el presente CERTIFICADO PROVISIONAL, valide por 90 dins para cualguigr
tramite tanto privaco come pablico y que sustituye ol cortificado de vatacion.

La emision de eate certificado no exime a la (al) portadora {or) del pago de las multas establecidas
an el Codigo de la Democracia, por no haber sufragado o no haber conformade las Juntas Receptoras
del Voto. El misme deberd ser canjeado una vez gque ol Consejo Nacional Electoral axpida los
certificados dafinilivos del proceso aeleccionario

NOTA: ESTE CERTIFICADO ES GRATUITO 1 SICRETAWG (A) BE LA BELEGAGION PROVINCIAL DE PICHINCHA
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Gerente General

Hospital de los Valles S.A. Hodevalles
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Estimados sefiores:
Por medio de |a presente ponemos en su conocimiento la transferencia de acciones ordinarias de capital social al

sefior, M\’) ...... ( ‘;.’K-‘k‘—ﬂ.. ....... O\Oj@Aﬂ“L\ko ............. cuyo detalle es el siguiente:

..........................................................................................................................

NOMBRE DEL casmmmowhc@u\mOvby»@\)?h -

NACIONALIDAD DEL CESIONARIO: Fw&&w\«uwm
NUMERO DEL TITULODE ACCIONES: . -3-X b eovove oo ssssseseeeeesesssssssssssoessnsssssessessesesssssssscessessssssssesseseseens
NUMERO DE ACCIONES ORDINARIAS: ..\ o0 v

NUMERAGION DE LAS ACCIONES: ..o 363802 2t

VALOR NOMINAL DE LAS ACCIONES: USS...0:N ol s

Con estos antecedentes, cedo y transfiero las acciones antes descritas, las mismas que me han sido pagadas en su
totalidad, por tanto, el Cesionario tendréa todos los derechos y obligaciones que le confiere la Ley y el Estatuto Social
de la compafila Hospital de los Valles S.A. Hodevalles, inclusive sobre las cuentas patrimoniales, ulilidades y mas
derechos, consecuentemente, a partir de esta fecha, sera el indicado cesionario quien ostente todos los derechos y
obligacicnes como accionista de dicha compaiiia.

Agradeceremos a usted que, de acuerdo con la Ley, se sirva inscribir esta transferencia en el Libro de Acciones y
Accionistas de la Compaiiia y se nolifique, de acuerdo con la Ley, a la Superintendencia de Compafiias.

_________________

f) EL CESIONARIO

s 1Plr2s22.6

EL CEDENTE g |
2.l.: No. /7«07/5’ ? (277

‘\‘!{(-s{n;r“.f“-"‘ QL= s f

Mewantnu Ruvseas B Direccion: Calle Principal

No. q Interseccion:

Pais: ) Provincla: A W U:"U
Qe e N

Canton; V}\l LY Parroquia:

No.Tolof !Agg.'gﬂ& Cel:

e-mail:

CONYUGE
Cl: No. LR




v g R g
3 T e AR &L th At R HOR AR R

«  NOTARIA CUARTA

2 DEL CANTON QUITO

%
8 Dr. LIDER MORETA GAVILANES

¥

A

]

i

s
Fad

; A su cargo el protocolo de los Drs. Daniel Belisario
2 Hidalgo, Miguel Angel Altamirano Arellano, Salvador
25 Gonzalez Merchian, Edmundo Cueva Cueva y

oo _ Jaime Aillén Albén

. COPIA

L Delaescriturade PORER GRNERBL,
I

3% Otorgada por

Afavorde ______ ______ _ rmG. BEESIBLIS. MOBEML . SR TADD . ZaROL S

B L ™ Tt ¥,

; ;
2 Cwantia oo S BRI~ - emremsassas nsmssmannstes s AR S B LS Ao

K OFICINA:

: Av. 6 de Diciembre 159 y Pazmino, Edificio Parlamento
% Ofs.: 404, 406, 407, 409 * Telfs.: 2901-021 2901-089 2901-053 - Fax; 2901-072

AR AR

=7 i 3

. 4\
R R e 2
AR AR AR AR AR TR AR A ;ﬁ-.;,-' T

H4 W\ NoNens

& L 8 T LV
0N N i ARV TS

{ > i
T |

N Sdan M peaty (s bt ) ]
(N Liuus Moizty (:‘z::ﬁfif%..
Quito - Ecuador gy

PN
#LIR

2 N
s

Eé%
FOR A

14

Yl

”
i

il W
o

)

MAT Ty
od
[

,W.
T STV

i)

}f‘i"! : |
oK

3

™ A5

AR

.
i

M N
S T O

;.-%gé

¢
k4

=

T

\Jh e N ;n,‘\,1-.,;-.,;;r,u\qif\‘%\rli; \,1%%3%\;1\,!\.!\11 LY ML OV
SR - R D T = L - G G ) i e G -l S e
ol %%@%K%}ﬁir;\ PR ! ;r; R AR 2 ;?{r:; ;r; ,":"frt\ ;‘f{l; ;;Qz‘;; {2

g

AR FUR AR

129 Ny (-3
26 2 S B
w AUR AOR O

N}{f gt
s b
st PO R A

WK

M

g
i

)

Ny
x =

L

1 IR UK 7

s
AR

12

e
IR A

o A

2%



DR. LIDER MORETA GAVILANES

\\ %
NOT)\RIA
CUARTAY

016764

o

o aulla
o Lier Moreta Gt

wito - Eouadol




i

M




DR. LIDER MORETA GAVILANES

LT

T

itk

Lt h,




R




REPUBLICA DEL ECUADOR '

CONSEJO NACIONAL ELECTORAL
CERTIFICADO DE VOTACION
¢ SONILLTA POPULAR 07AE 41 B & CIUDADANIG
077-0‘036 171?435585 _T‘JQPEC LUPTRDQ JD‘HN 41‘%5? )
_CEDULA e el s

NUMERO -
'ORRES HURTADG JOHN ANDRES

PICHINGHA Qumro
SROVINCIA _EaNTt _
EL SALVADOR - Vi s
PARROQUIA / /IﬁNH —
//
\ .) PRESIDENTA [E) DE LA JUHTA
N} e e & e e e e
?\‘ T
A
%

Dy, Lider Nareta
Duito - Eot

fafergndumy C0 Popular
T gz Mayo 13

...... i

worg. Ty, Lider ?ﬂmmd B ah

LRGN

C:grzo ‘Eﬂca{;}acu dsi Ganién ﬁus*ﬁ ("’FRTL 353".) ¥
doy FE, au@ 3, COP! 1A rDsOaT’\TICA DEL

: L mialsy BS.

uCL.E'ﬁi" WTO que ﬁnmm;qe i L L
FlEL COPIA dg *:u GMC‘I%E\L ,W, $9/0Us 3. Mg
Cpito 2, ”"f




DR. LIDER MORETA GAVILANES

feusk




DR. LIDER MORETA GAVILANES

NOTARIA . . . Tév S0 LOS H&ETL T TANTES

CUARTA
£ RECTE EENVT L.ﬂi‘lh B Nf"l i fL:

f\" T-’&T' Ty

aryte .'nJ'

FODE LA
debicamen b

) :
Pl YT | HLUIR T DL
avoaio  os

vismpenss discinueve de

!:ij cdia L Ao dos

AR TON GELITT

- Ty, Lider Moreta Gavilays
Oruka « Ecuadel



CIUDADANIA - 1704621299

HURTADD ZABALA HERMINIA NOHEMI |

CHIMBORAZO/RIORAMEA /L IZARZABURU

- 01 JULIO 1954 :

- 002-1 0291 00868 F
CHIMBORAZOD/ RIOBAMBA

LIZARZARURU 1956

s Y

" ECUATORTANA¥##%¥% | va343lease ;
CASADD - NEY RUBEN TORRES BARBA ‘
SUFERTOR ING.BURGATIL
ANGEL HURTADD. Y
ANA ZABALA
auITod 1871042007
18/1672017

T op53490 @

My

b
Fizn




 DIRECCION GENERAL DE EEG
 IDENTIFICACION Y\CB;..UMEI

CEDULA DE n 170172522-6
CIUDADANIA

/APELLIDOS Y NOMBRES.

OROEODHRGUELL .

REPUBLICA DEL r:CUADOR '

NACIONA‘II!I:W‘!ORIANA
SEXO F g%

ESTADO CIVIL CASADA
JUAN BOLIVAR
GONZALEZ'S

INSTRUCCION . PROFESION /OCUPACION ' “
BACHILLERATD 'QUEHACER. DO
APELLIDOS Y NOMERES Dn.m' :
OROZCO LUIS

APELLIDOS Y NOMBRES DE LA mq;g
ARGUELLOD ESTHER "
LUGAR ¥ FECHA DEEXPEDICION.
QuITo
2014-05-28
FECHA DE EXPIRACION
2024-03-28

QT

AL

ONECTOR Corahat,



il o)
. wa » % -un
e 5 ~ij

- L 1_

o <
- - - P ——
. . o ——
. e j1E] =
iy . m [
ave e g —
esas g m —_—
e ww v C") ieTmvTTTmn
= 2 < L) S—
.- -: E o p———————
. B =
A ) o —
o :% m——
s > —
i s
LLI e
w ——

o

)

i
__.l.'.‘.'_.'f.i‘.'_".';.. 'L.\ ,‘;“.; ;::l l‘ SH R =t EW WWJ!“MP Eﬂ;& ek At frraned _Tll %xﬁél“é&sé'; =yl
P M e HECH A48305 38_ y 17

QUITO, ECU. e |
18 pIC/DEC 2013

tle axolructdrvDate of pypiry

18 DIC/DEC 2019
_REPU e e ——

Wﬁt

P<ECUTORRES<HURTADO<<JOHN(ANURES(‘GQQH&!&*‘<




7 B , aneey | REFERENDUM
7 \ | Y CONSULTA
pe R : cn‘ POPULAR 2018
> o B bR, ELECTOARL 1
CERTIFICADO DE VOTACION - -

49:::'hmo;un -em —— ,. i

Sl s UL e por RCERE e

020i: . fEoposn - g R ESTE DOCUMENTO Acnenmé QUE USTED
JUNTA No. = . ERENDUM
HURTADO ZABALA HERMI | SUFRAGO EN EL REF
R ol o e, e CONSULTA POPULAR 2018
PRONG - I S ‘ ESTE CERTIFICADD SIRVE PARA TODOS
QuiTo ] Ay I g
CANTON - ZONA: 4
SAN JUAN - L,
PARROQUIA :

IMP.IGM. WY

RS A



