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CERTIFICATE OF TRANSLATION 

Provided by: 

TITU SERVICES, LLC 

13550 SW 88 st. Suite 2704 

Miami, FL 33186 

Office: (305) 747-5996 

www.ituservices.com 

The translator used for this work is conversant with both languages English and Spanish and is of proven expertise 

in translating English to Spanish and an active member of the American Translators Association (ATA). 

We do hereby certify that the translation and information provided is, to the best of the translator's knowledge and 

ability, a true and correct Spanish translation taken from the original English documents. 

Do ka 
Signed by: Linguist Director — David Pineda 

On behalf, of 

ITU Services, LLC 

ATA Member N* 272131 

STATE OF FLORIDA COUNTY OF MIAMI DADE 

Sworn to and subscribed before by means of Jphysical presence or[ ] online notarization this O Tay of O + 2020 by 
David Pineda who i personally known to me or Oo produced a ————as identification. 

ANNA 
NN (iy S Y S 

SIMCO 
ANotary public signature 

Sure CCARLAVISOTO nto Cl vd : 
Ñ A 4 Commission? GG 187142 
A ¿ 1, Expires FeStuary 18,2022 

(SEAL) Pego 
Notary, pu lic priñted Name 

ATT 

   

ITU Services, LLC 

www.ituservices.com 

305-747-5996 
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  L200 0006 4750   
  

  

(Nombre del solicitante) 

  

(Dirección) 

  

(Dirección) 

  

(Ciudad/Estado/Código Postal/Teléfono) 

[] RETIRO [] EN ESPERA [] CORREO 
  

Nombre de inscripción de la empresa 

  

Número de documento 

Copias certificadas Certificación estadal 

  

  

  

Indicaciones especiales para el funcionario 

encargado del registro: 

  

Sólo uso Oficial   

[En este espacio aparece un código 

de barras] 

500340355895 

02/06/20-01014—024 --150.00 

[Aquí se encuentra 
escrito a mano lo 
siguiente: “2/6/20"] 

[En este espacio se estampó 

verticalmente un sello húmedo 

en el cual se lee lo siguiente: 

“20 FEB -6 PM 2:38 / (línea 

ilegible) / TALLAHASSEE, 

FLORIDA”] 

[En este espacio se estampó un sello 
húmedo en el cual se lee lo siguiente: “D 

O'KEEFE / MAR 02 2020"] 
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RESUMEN 
PARA: Departamento de Nuev A 

os Re División de Sociedades Mel 

| 
(Nombre resultante de la compañía anónima de Florida) 

ASUNTO: MAI 

ación de la socie i aranceles Para realizar la transformació. 
aa responsabilidad limitada de Fl 

' 0 constitutivo, y los Es n de “Otro tipo de Sociedad Mercantil” A a una "sociedad de 

Por favor envi enviar toda la correspondencia en relación a este asunto a: 
Jonathan Aserraf 

(Persona de contacto) 

——————_ 

(Firma o compañía) 

4300 BISCAYNE BLVD SUITE 203 

(Dirección) 

MIAMI FL 33137 

(Ciudad, Estado y Código Postal) 

JAMOFFIXSOLUTIONS.COM 

E-mail: (para ser usado para las notificaciones de informes anuales futuros) 

Para mayor información en relación a este asunto, por favor llame a: 

Jonathan Aserraf al__(305) 799 — 1576 

(Nombre de la persona de Contacto) (Cod de Área) (Número de Teléfono jornada diurna) 

Se adjunta un cheque por la siguiente cantidad: (todos los cheques procesados por esta oficina 
deben ser pagado en dólares de los Estados Unidos y depositados en un banco localizado dentro 

de los Estados Unidos de América) 

[Y] USD 150,00 Aranceles [] USD 155,00 Aranceles [] USD 180.00 Aranceles [] USD 185,00 Aranceles 
de Registro (525 por de Registro y Certificación de Registro y Copia de Registro, Copia 
Transformación y $125 por de Estado Certificada Cenlificada y Certificación 
Documento Constitutivo) de Estado. 

Dirección postal; Dirección física: 
Departamento de Nuevos Registros Departamento de Nuevos Registros 
División de Sociedades Mercantiles División de Sociedades Mercantiles 
P.O. Box 6327 The Centre of Tallahassee 
Tallahassee, FL 32314 2415 N. Monroe Street, Suite 810 

Tallahassee, FL 32303 

INHS11 (7/17) 
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o de O 

De 
“Otro tipo de Sociedad Mercantil” 

A 
ociedad de Responsabilidad Limitada de Flori 

El Documento de Transformación de la sociedad mercantil y el Documento Constitutivo aquí 
adjuntado fueron presentados a los fines de realizar el cambio de “Otro tipo de Sociedad 
Mercantil” a una “Sociedad de Responsabilidad Limitada de Florida” de acuerdo con las 
disposiciones 605.1045 y siguientes de los Estatutos de Florida. 

1. El nombre de la "Otro tipo de Sociedad Mercantil" anterior al registro del Documento de 

Transformación es: MAIDAN HOLDING CORP (Escriba el nombre de la Otro tipo de Sociedad 
Mercantil) 

2. “Otro tipo de Sociedad Mercantil" es una: Sociedad Anónima (Escriba el tipo de sociedad 

mercantil, por ejemplo: sociedad anónima, sociedad en comandita, sociedad colectiva, fideicomiso 

de hecho o comercial, etc.) Organizada, constituida y registrada por primera vez bajo las leyes de 

FLORIDA (Escriba el nombre del Estado, o si se trata de una sociedad no estadounidense, el 

nombre del país) el 04/01/2020 (Fecha de organización, constitución y registro) 

3. El nombre de la Sociedad de Responsabilidad Limitada tal como se establece en el Documento 
Constitutivo adjunto es: MAIDAN HOLDING LLC, (Escriba el nombre de la Sociedad de 
Responsabilidad Limitada de Florida) 

4. Si no está vigente a la fecha de su registro, escriba la fecha de entrada en vigor: 
. (La fecha de vigencia: no puede ser anterior a la fecha de recepción o 

de la fecha de presentación ni ser mayor de 90 días calendario siguientes a la fecha en que 
este documento es presentado ante el Departamento de Estado de Florida) 

Nota: sí la fecha que se transcribe en este apartado no cumple con los requisitos legales de presentación aplicables, esta 

fecha no figurará como la fecha de entrada en vigor del documento en el registro del Departamento de Estado. 

5. El plan de Transformación ha sido aprobado conforme a los Estatutos aplicables. 

6. El “Otro tipo de Sociedad Mercantil o la Sociedad Mercantil Transformada" acordó pagar a 
cualquier miembro que tenga derechos de tasación, la cantidad a la que dichos miembros tengan 
derecho en virtud de las disposiciones 605.1006 y 605.1061-605.1072 y siguientes de los Estatutos 
de Florida. 

[En la esquina inferior derecha se estampó verticalmente un sello húmedo en el 
cual se lee lo siguiente: “20 FEB -6 PM 2:39 / (línea ilegible) / TALLAHASSEE, 
FLORIDA”] 
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Firmado el 31 de Enero de 2020, 

rma del representan oriz | 1 

Firma del Representante Autorizado: DIEGO SANCHEZ 

Nombre en letra molde: DIEGO SANCHEZ Cargo: PRESIDENTE 

Firmas en nombre _del otro tipo de sociedad merca til (ver d de | rm: 
queridas) re 

Firma del representante autorizado: DIEGO SANCHEZ 

Nombre en letra de imprenta: DIEGO SANCHEZ Cargo: PRESID, 
Firma del representante autorizado: 

  

Cargo: 

  

Nombre en letra de imprenta: 

Firma del representante autorizado: 

Cargo: 

    

Nombre en letra de imprenta: 

Firma del representante autorizado: 

  

Nombre en letra de imprenta: Cargo: 

Firma del representante autorizado: 

  

Nombre en letra molde: Cargo:, 

Firma del representante autorizado: 

Nombre en letra molde: 

Si se trata de una sociedad mercantil de Florida: 

Firma del Presidente, Vicepresidente, Director, o Ejecutivo. Ñ 

Si los Directores o Ejecutivos no han sido seleccionados, uno de los Fundadores de la compañía 

Cargo:, 

sponsabilidad limitada: 

debe firmar. 

Si se trata de una ¡edad colectiva o una sociedad d: 

Firma de uno de los Socios Generales. 

iedad limitada de responsabilidad Si se trata de una sociedad limitada de florida o una 

limitada; 

Firmas de TODOS los socios generales. 

Jodos los demás: 

Firma de una persona autorizada. 

anceles: 

Documento de Transformación de la Sociedad $25.00 
Mercantil: 
Aranceles por el Documento Constitutivo $125.00 
Florida: 
Copia Certificada: $30.00 (Opcional) 

$5.00 (Opcional) 
Certificación de Estado: 
[En la esquina inferior derecha se estampó verticalmente un sello húmedo en el cual se lee lo siguiente: “20 FEB -6 PM 2:39 / (línea ilegible) / TALLAHASSEE, FLORIDA” 
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DOCUMENTO CONSTITUTIVO DE UNA SOCIEDAD DE RESPONSABILIDAD LIMITADA DE 

FLORIDA 

ARTICULO | - Nombre: 

El nombre de la Sociedad de Responsabilidad Limitada es: 

MAIDAN HOLDING LLC 

(Debe contener las palabras “Sociedad de Responsabilidad Limitada” o “LLC” [por sus siglas en 

inglés)) 

ARTÍCULO ll - Domicilio: 

La dirección postal y la dirección fisica de la oficina principal de esta sociedad de responsabilidad 

limitada son: 

Dirección de la oficina principal: Dirección postal: 

4300 BISCAYNE BLVD 4300 BISCAYNE BLVD 

SUITE 203 SUITE 203 
MIAMY FL 33137 MIAMY FL 33137 

ARTÍCULO lll. - Representante registrado, domicilio social y firma d 

registrado: 

(La sociedad de responsabilidad limitada no puede fungir co 

así que debe designarse una persona natural o a otro tipo 

registro vigente) 

El nombre y el domicilio en Florida del representante registrado son los siguientes: 

FFIX SOLUTIONS LLC 

Nombre 

el representante 

mo su propio representante registrado, 

de sociedad mercantil de Florida con 

4300 BISCAYNE BDV SUITE 203 

Dirección física en Florida (NO se acepta el apartado postal) 

MIAMI FL 33137 

Ciudad Código Postal 

ido nombrado como Representante de Registro y para aceptar la notificación del 

proceso de la Sociedad de Responsabilidad Limitada antes mencionada en el lugar designado en 

este certificado, acepto por medio de la presente la designación como Representante de Registro y 

idad. Además acepto cumplir con las disposiciones de todos 
acuerdo para actuar con dicha capaci 

los estatutos relacionados al desempeño completo y apropiado de mis deberes, y que estoy 

consciente y acepto las obligaciones de mi cargo como Representante de Registro tal como se 

dispone en el Capítulo 605 de los Estatutos de Florida. 

Habiendo Si 

[Aquí se encuentra una firma ilegible] 

Firma del representante registrado (OBLIGATORIO) 

(CONTINUADO) 

[A la derecha se estampó verticalmente un sello húmedo en el cual se lee lo 

siguiente: “20 FEB -6 PM 2:39 / (línea ilegible) / TALLAHASSEE, FLORIDA"] 
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de ARTÍCULO IV — 
El ” nombre y la dirección de cad r a u ¡ 
sociedad de responsablidad (rada: na de las personas autorizadas para dirigir y controlar la 

| Cargo: 
Nombre y Dirección: 

“AMBR” = Miembro autorizado 
“MGR” = Gerente 

AMBR SANCHEZ GIMENEZ, DIEGO 
4300 BISCAYNE BLVD SUITE 203 
MIAMI FL 33137 

(Para uso de anexo si es necesario) 

ARTÍCULO V: Disposiciones varias, si las hubiere. 
Cualquier otro negocio de lícito comercio, 

FIRMAS OBLIGATORIAS: 

DIEGO SANCHEZ 

Firma del miembro o de un representante autorizado por un miembro 

Se formaliza el presente documento conforme a la sección 605.0203 (1) (b) de los Estatutos de Florida. Soy 
plenamente consciente de que cualquier información falsa suministrada en un documento ante el Departamento 
de Estado constituye un Delito grave en tercer grado tal como lo dispone la sección 817.155 de los Estatutos de 

    

Florida. 

DIEGO SANCHEZ 
Nombre del signatario escrito a máquina o escrito con letra de molde 

$125.00 Aranceles de registro del documento constitutivo y designación del representante de registro 
$5.00 Certificado de Estado (Opcional) $30.00 Copia Certificada (Opcional) 

[A la derecha se estampó verticalmente un sello húmedo en el cual se lee lo 
siguiente: “20 FEB -6 PM 2:39 / (línea ilegible) / TALLAHASSEE, FLORIDA”] 
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(Convention de La Haye du 5 octobre 1961)... a , 

E 1. Comte United States of America 

; : This public document 

2. has been signed by Kenneth 'Ken"' T. Jones 

3. acting in the capacity of Secretary of State 

"4. bears the seal/stamp of Great Seal of the State of Florida 

Certified    
" S.at Tallahassee, Florida 

*6.the Twenty-Seventh day of July, A.D., 2020 

  

7..by — Secretary of State, State of Florida Ox toriileto. sn 

8, No. 2020-68065 oa. 

9, Seal/Stamp: 

  

      

    

  
     
    

      

  

     

  

   

      

TELS Lena pri or Fla hs 

z 3 Secretary of State 

  

o Secretary of State io remo opos 

  

    
  

  

140. CAIOGAS . HIDDORO 0 AIAIO . BOAOIOS HADAS QUIN a UDIRO a UA 

tains a true watermark. Hold up to light to see 

      

IA 
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Articles of Conversion 

For 

“Other Business Entity” 

Into 

Florida Limited Liability Company       

bmitted to conven the following The Anticles of Conversion and attached Articles of Organization are su ing 

ance with s.605.1045, Florida “Other Business Entity” into a Florida Limited Liability Company in accord: 

Statutes. 

l. The name of the “Other Business Entity” immediately prior to the filing of the Articles of Conversion is: 

NALDA POLTINA COMA 
(Enter Name of Other Business Entity) 

2. “The “Other Business Entity” is a _Copforéo Ñ 
(Enter entity type. Example: corporation, limited partnership, general partnership, common law or business trust. etc.) 

First organized, formed or incorporated under the laws of ELOCIDA 
(Enter state, or ifa non-U.S. entity, the name of the country) 

on la [zo 
(date of organization, formation or incorporation) 

3. The name of the Florida Limited Liability Company as set forth in the attached Articles of Organization: 

MAIDAN +HOLDINA LLE 
(Enter Name of Florida l.imited 1.iability Company) 

4. If not effective on the date of filing, enter the effective date: % 
(The effective date: Cannot be prior to date of receipt or filed date nor more than 90 calendar days after 
the date this document is filed by the Florida Department of State. 
Note; Ifthe date inserted in this block docs not meet the applicable statutory filing requirements, this date will not be listed as the 
document's efectivo date on the Department of State's records. 

5. The plan of conversion has becn approved in accordance with all applicable statutes. 

6. The “Converted or Other Business Entity” has agreed to pay any members having appraisal rights the amount to 
which such members are entitled under ss, 605.1006 and 605.1061-605.1072. F.S. 

:Z 
Hd
 

S-
 
83
30
2 
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      signed this _Ql day ora) 20.20 

ure of Authorized Representative of Limited Liability Company: 

Signature of Authorized Re resentative: DECO 

ESO SANCHEZ Title: ALESICÉNT 
Printed Name: 

Signature(s) on behalf of Other Business Entity: [See below for required signature(s)] 

Signature: hi£6o AE 

Printed Name: nio ÁANCPEZ Til: PES pe i————— 

Signature: 

Printed Name: 

   

  
Title: 

  Signature: 

Printed Name: 
Title: 

  Signature: 

Printed Name: 
Title: 

  Signature: 
: 

Printed Name: 
Title: 

Signature: 

Printed Name: 
Title: 

If Florida Corporation: 

Signature of Chairman, Vice Chairman. Director. or Officer. 

II Directors or Oflicers have not been selected, an Incorporator must sign. 

If Florida General Partnership or Limited Liability Partnership: 

Signature ofone General Partner. 

If Florida Limited Partnership or Limited Liability Limited Partnership: 
  

  

Signatures of ALL General Partners. 
hs 

. 
o 

All others: 
nl 

Signature of an authorized person. 
e 

. 

mn Ml 

l'ces: 
3 
x 

Antictes of Conversion: $25.00 » 

Fees for Florida Articles of Organization: — $125.00 3 

Centificd Copy: $30.00 (Optional) 

Cenificate of Status: $5.00 (Optional) 
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ARTICLES OF ORGANIZATION FOR FLORIDA LIMITED LJABILITY COMPANY 

ARTICLE 1 - Name: 

The name of the Limited Liability Company is: 

MAIDAN HOLDING ter 
(Must contain the words "Limited l.iabiliyy Company. “L.L.C..” or “1.1.0.7 

ARTICLE ll - Address: 

The mailing address and street address of the principal office of the Limited Liability Company is: 

Principal Office Address: Mailing Address: 

Y) PISCAUNE BAND 209 Ascados BaiO 
<MTE 203% SOME ZOS 

Mina ELL SAT NM a 

£ Registered Agent's Signature: 

You must designate an individual or another 

  

ARTICLE !l! - Registered Agent, Registered Office, 

(The Limited Liability Company cannot serve as its own Registered Agunt. 

husiness entity with an active Florida registration.) 

"The name and the Florida strect address of the registered agent are: 

OEFIX SUNTIAAS LLC 
Name 

422950 Blacaye mao Snte 205 
Florida strect address (P.O. Box NOT acceptable) 

MEP L 13313 
City Zip 

  

Having been named as registered agent und to accept service of process for the above stated limited 
tiabilitv company at the place designated in this certificate, | hereby accept the appointment us 

registered agent and agree to act in this capacity. 1 further agree to comply with the provisions of all 
statutes relating lo the proper and complete performance of my duties. and | am familiar with and 

accept the obligations of my position as registered agent as pro vided for in Chapter 605, FS... 

Registered A Ss E  Agsios Sfamure (REQUIRED) 

(CONTINUED) 
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ARTICLE IV- 
The name and address of each person authorized to manage and control the Limited Liability Company: 

Title: Name and Address: 
“AMBR" = Authorized Member 
"MGR"= Manager . 
PMBR MEZ Le So 

Te PICA PENADO <Q rre 205 
MAN FL. 331377 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

(Use attachment ¡if necessary) 

S-
 
34
0%
 

  

me 

ARTICLE V: Other provisions, if any. . : 

Ay fe ALL IfOFUL BUSINESS pl 
GE
 

EZ 
|H, 

vo
r 

REQUIRED SIGNATURE: 

DIEGO SAN HEZ- 

Signature of a member or an authorized representative of a member 
This document is executed in accordance with section 605.0203 (1) (b). Florida Statutes. l am aware that 
any false information submitted in a document to the Department of State constitutes a third degree felony 
as provided for in s.817.155, F.S. 

DE En SAHED 
Typcd or printed name of signce 

Filing Fees 
$125.00 Filing Fee for Articles of Organization and Designation of Registered Agent 
$ 30.00 Certified Copy (Optional) $ 5.00 Certificate of Status (Optional) 
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