Sefior

JOSE ANTONIO BAQUERO LASCANO
Presente.-

W Se ROMLLO JNSELTO PALLAQ,
Qulto - Ecuador

Estimado sefior:
Clmpleme comunicar a Usted que de conformidad a lo establecido en la Clausul
Transitoria de la escritura poblica de constitucion de la  Compaifii
TRAUMAIMPLANTS IMPORTADORA Y COMERCIALIZADORA S.A
otorgada el 13 de septiembre de 2017, ante ¢l Dr. Romulo Joselito Pallo Quisilema
Notario Cuarto del canton Quito, inscrita en el Registro Mercantil del cantén Quito, ¢

Mercantil, de fecha 26 de septiembre de 2017, se nombrd a usted GERE
GENERAL de la Compafiia por el periodo estatutario de DOS ANO
correspondiéndole la representacion legal, judicial y extrajudicial, en forma individu:
de aquella, mas las atribuciones y deberes constantes en el articulo Vigésimo Terceyo
del Estatuto Social de la Compafiia y los que la Ley establece.

De Usted puy atetam €,

Quito a, 27 de septiembre de 2017.- En esta fecha, ACEPTO el cargo de GERENTE
GENERAL de la Compafila TRAUMAIMPLANTS IMPORTADORA Y
COMERCIALIZADORA S.A,, para el cual he sido nombrado, dejando constancia
que soy de nacionalidad ecuatoriana, de estadq/civil soltero, domiciliado en el Distrito
Metropolitano de Quifo y portador de la cédula'de ¢iudadania N° 171498065-1.

e
SR. JOSE ANTONIO BAQUERQO LASCANO
C.C. N° 171498065-1
GERENTE GENERAL

TRAUMAIMPLANTS IMPORTADORA Y COMERCIALIZADORA SA.



REGISTRO MERCANTIL DEL CANTON QUITO
RAZON DE INSCRIPCION

RAZON DE INSCRIPCION DEL:NOMBRAMIENTO.

NUMERO DE REPERTORIO: 50537

FECHA DE INSCRIPCION: ' 20/10/2017

NUMERODE INSCRIPCION: | 16050

REGISTROS: LIBRO DE NOMBRAMIENTOS

1. DATOS DEL NOMBRAMIENTO:

NOMBRE DE LA COMPARIA: TRAUMAIMPLANTS IMPORTADORA Y COMERCIALIZADORA
S.A.

NOMBRES DEL ADMINISTRADOR: | BAQUERO LASCANO {QSE ANTONIO

IDENTIFICACION: 1714980651

CARGO: GERENTE GENERAL

PERIODO{AROS): 2

2. DATOS ADICIONALES:

| CONST. RM#. 4329 DEL 26/09/2017 NOT. 4 DEL 13/09/2017.- AN j
S

CUALQUIER ENMENDADURA, ALTERACION O MODIFICACION AL TEXTO DE LA PRESENTE RAZON,

LA INVALIDA, LOS,CAMPOS,QUE SE ENCUENTRAN EN BLANCO NO SON NECESARIOS PARA LA

VALIDEZ DEL PROCESO DETNSCRIBGHON; SE&EM LA NORMATIVA VIGENTE.
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Factura; 003-002-000093474
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FIEL COPIA DE DOCUMENTOS EXHIRIDOS EN DRIGINAL N° 20171701004C05474

RAZON: De conforrmdad al Art, 18 numeral 5 de la Ley Notarial, doy fe gue la{s) fotocopia(s) que antecede(n) es fson)
iquai{es) al(los) documento(s) original{es) que corresponde(n] a 2 HOJAS DE NOMBRAMIENTO ¥ que me fue exhibidph en 2
foja(s) ttil(es). Una vez prasticada(s) la certificacidn{es) se devuelve el{los) documentn(s) en 2 foja(s), corservandn unf copia

de ellas en el Libro de Certificaciones. La veracidad de su contenido v g] uso adecuado del {los) documento(s) certificgda(s) es
de responsabilidad exclusiva de la{s) persona(s) gue lo(s) utiliza(n).

QUITO, a 25 DE OCTUBRE DEL 2017, {14:16).
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