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DILIGENCIA DE RECONOCIMIENTO DE FIRMAS N° 20171701002D05781

b Ante mi, NOTARIC(A) PAOLA SOFIA DELGADO LOOR de la NOTARIA SEGUNDA , comparece(n) ADRIANA CRISTINA
FLORES ORTIZ poriador(a) de CEDULA 1712086089 de nacionalidad ECUATORIANA, mayor{es} de edad, estado civil
CASADO(A), domiciltada{a) en QUITQ, POR SUS PROPIOS DERECHOS en calidad de TRADUCTOR(A); guien{es)
declara(n) que la(s) firma(s) constante(s) en el documento que antecede , es(son) suya(s), la(s) misma{s) que usa(n} en todos
sus actos publicos y privadeos, siendo en consecuencia auténtica(s), para constancia firma(n) conmigo en unidad de acto, de
todo lo cual doy fe. La presente diligencia se realiza en ejercicio de la atribucién que me confiere el numeral noveno del
articulo diecioche de la Ley Notarial -. El presente reconccimiento no se refere al contenido del documenio que aniecede,

sobre cuyo texto esta Notaria, no asume responsabilidad alguna. — Se archiva un original. QUITO, a 5§ DE JULIO DEL 2017,

(15:27).
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DRHNA CRISTINA FTORES ORTIZ '
EDULA. 1712085089 . )i
y Dra, PAoIS Delgado Loor “ PR

HOTARIA SEGUNDA DEL CANTON QUITS o v,
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NOTARIQ(A) PAOLA SOF1A DELGADO LOOR
NOTARIA SEGUNDA DEL CANTON QUITO ] -
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THIS POWER OF ATTORNEY is effeclive as of March 9,

.1 2017, as executed by Abt Associates Inc. {the "Company”),
- a-corporation duly incorporated under the [aws of the

Commonwealth of Massachusetts and having its principal

Jregistered office al 55 Wheeler Street, Cambridge,

Massachusetts, USA, represented by Noel N. Samuel, of
legal age, married, U.S. citizen, in his capacity as Vice
President and Chief Financial Officer of the Company, duly
authorized by the Board of Directors of the Company on
June 24, 2016, to grant this Power of Attorney to Cesar
Cornelio Machan Carrasco, holder of  Ecuadorian
identification number 170349167-8 (the "Agent’), so that
he/she can act as General Attomey-in-fact of the Company
in any part of the Republic of Ecuador, and perform all and
any of the following acts, on behalf of the Company, in
compliance with the Company policies, procedures and
consistent with and subject to the Company By-Laws and
ahy applicable laws and regulations:

'8l (9'6e rainiide/2017, |
conforme lo ejecutado por Abfy, Associalgs JHC. (2
*Sociedad"), una sociedad debidamerte Sr¢diporada bajo
las leyes det Commonwealth de Massachusetis y con su
oficina principal registrada en 55 Wheeler Street,
Cambridge, Massachusetts, Estados Unidos, representada
por Noel N. Samuel, mayor de edad, casado, ciudadano
estadounidense, en su caracter de Vicepresidente y Jefe de
Finanzas de la Sociedad, debidamente autorizado por ef
Directorio de la Sociedad el 24 de junio de 2016, para
otorgar este Poder a favor de Cesar Comelio Marchan
Carrasco, portadora de cédula de identidad Ecuatoriana
namero 170349167-8 (la “Apoderada™), para que pueda
desempefiarse como Apoderado General de la Sociedad en
cualquier parle de la Reptblica del Ecuador, realizar
cualquiera y todos los siguientes actos, actuando en nombre
y representacion de la Sociedad, de conformidad con las
politicas y procedimientos de la Scciedad, y en consonancia
con y sujeto a los Estatutos de la Sociedad y cualquier ley o
regulacion aplicable:

A.--Act as legal, judicial and extrajudicial representative of
thé Company in Ecuador; and execute, in the name and on
behslf of the Company, all acts and contracts that need to
be executed and performed within the Republic of Ecuador.

B.- Perform all the powers and authorities contained in
articles six and four hundred and fifteen of the Companies
Act of Ecuador, that is to say that, the Agent will have the
broadest powers to perform all legal acls and businesses
needed to be held and to take effect within the Ecuadorian
termifory, and he/she may especially answer ciaims and
comply with all the obligations undertaken by the Company.

C.- Send, offer, execute, request, submit, acknowledge,

] deliver and cerlify, before notaries, any application,

document or instruction, and, in general, perform any other
necessary action for the establishment, operation and
cancellation of the operation permit of the branch of the
Company in the Republic of Ecuador..

D.- Delegate the attributions established in this power of
atforney, to one or more individuals whose identity shall be

 timely notified to the Company. If the Agent carries out such
-delegation it will be deemed that the Agent reserves the

powers for him/herself, and that hefshe may execute them
whenever he deems it convenient, notwithstanding the

A.- Actuar como representanie legal, judicial y extrajudicial
de la Sociedad en el Ecuador; y, ejecutar a nombre y
representacion de la Sociedad todos los actos y contratos
que deban ejecutarse y cumplirse dentro de ia Repablica del
Ecuador,

B.- Desempenar todos los poderes y facultades contenidos
en los articuios seis y cuatrocientos quince, literal tres de la
Ley de Compaiiias del Ecuador, es decir que, el Apoderado
tendra las mas amplias facultades para realizar todos los
actos y negocios juridicos que hayan de celebrarse y surtir
efectos en temitorio ecuatoriano, y especialmente podra
contestar las demandas y cumplir todas las obligaciones
coritraidas por la Sogigdad.

C.- Remitir, ofrecer, ejecutar, peticionar, presentar,
reconocer, entregar y certificar ante notarios cualquier
aplicacién, documento o instruccién, y, en general, realizar
cualquier otra accién necesaria para el estabiecimiento,
operacién y cancelacion del permiso de operacidn de la
sucursal de la Sociedad en la Replblica del Ecuador.

D.- Delegar las atribuciones establecidas en este poder, a
uno o mas individuos cuya identidad debera ser notificada
oportunamente a la Sociedad. Cuando el Apoderado reafice
tal delegacion se entenderd que se reserva las facultades y

55 Wheeler Street Cambridge, MA 02138
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Office 617.492.7160 abtassociates.com




The State of Maryland v

Office of the Secretary of State

This Apostille 1s not valid for use anywhere within the United States of America, its territories or possessions.

This Apostille does not certify the content of the document for which it is issued.

Apostille

(Convention de La Haye du 5 Octobre 1961) -

1. Country: United States of America

This public document

bJ

has been signed by Barbara H. Mciklejohn

acting in the capacity of Clerk of the Circuit Court for Montgomery County » ¥

L2

4.  bears the seal/stamp of the Circuit Court for Montgomery County

Certified

wn

at Annapolis, Maryland
6. the 29th day of March, 2017
7. by The Secretary of State of Maryland

No. 424475

9. Seal

[=.=]

10. Signature

Qo> e

Secretary of State




State of Maryland, Montgomery County, Sct.

amon g

In the Office of the Clerk of the Circuit Court for Montgomery

- I, Barbara H. Meiklejohn, Clerk of the Circuit Court for Montgomery County, Maryland, a court of
record, hereby centify that JANELLE A RAMUS-JONES was a commissioned/
appointed and qualified Notary Public commencing on the 4th day of February, 2014.

In Testimony Whereof, I have hereunto set my hand and
affixed the seal of the Circuit Court for Montgomery
County this 27th day of March, 2017.

RSh——

Barbara H. Meiklejohn
Clerk of the Circuit Court for Montgomery County

[N

4
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[ delegation, unless the text of the delegation expressly
eslablishes that the Agent does not reserve for him/herself
' any power.

que podra ejercerlas cuando lo crea convenientéj_ﬁ '
perjuicio de Ia delegacion, excepto cuando en il/kéxto de la
delegacion se esiablezca expresamente que ng/se reserva
ninguna facultad. /

The Agent is enfitltd fo comply with™ all labilites and
obligations, set forth in Ecuadorian law for legal
representatives, especially those provided in article two
hundred sixty three of the Companies Act.

El Apoderado estd facullado para cumplir con fodas |
aquellas responsabilidades y obligaciones, establecidas

para el representante legal, en la legislacion ecuatoriana,
especialmente aquellas establecidas en el articulo |--
doscientos sesenta y tres de la Ley de Compafiias. i

This power of attomey shall be effective from the date first
above written unless revoked in other legal writing notices.

Este poder esiara vigente desde la fecha escrita al inicio del
presente, salvo que sea revocada por otra notificacion legal
escrita.

IN WITNESS WHEREOF, the undersigned, duly authorized
by the Company's Board of Directors, hereby signs and
execufes this Power of Attorney on the date first above
written.

EN FE DE LO CUAL, el suscripto, debidamente autorizado
por el Directorio de la Sociedad, por el presente firma y
ejecuta este Poder en la fecha indicada al inicio def
presente,

PO T il
Noel N. Samuel

Chief Financial Officer/ Jefe de Finanzas
Abt Associales Inc.

Notary Altestation: On Thursday, March 09, 2017, before
me, the undersigned Nofary Public, personally appeared
Noel N. Samuel, proved to me through satisfactory evidence
of identification which was his Driver's License no.
C62412176 issued by the Virginia Depariment of Motor
Vehicle and expiring on April 28, 2018, to be the person
whose name is signed on the preceding or atfached
document in my presence.

Cerlificacion Notarial: £/ 09 de marzo de 2017, ante mi, ef
Notario Publico abajo firmante, comparece personaimenie
Noel N. Samuel, quien acredito, por medio de prueba
satisfactoria de identificacion, como su ficencia de conducir
no. C62412176 expedido por el Departamento de Vehiculos
Motorizados de Virginia y que expira el 28 de abril de 2018,,
ser la persona cuyo nombre fue firmado mas arriba, 0 en el
documento adjunto, en mi presencia.

4 -

; e ,) |
_U_,:’/ /
Notary Public/Notario Pdblico

—

!
F

55 Wheeler Sireet Cambridge, MA 02138
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Yo Adriana Cristina Flores Ortiz, portadora de la ¢édula de ciudadania :" 0
1712086089, conocedora del idioma inglés y espaiiol, certifico que la ty Hicci
que antecede es igual a la original. t

! — M _ki\ ’K\ )
Adriana Cristiita Flores Ortiz
1712086089
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DILIGENCIA DE RECONOCIMIENTO DE FIRMAS N°® 20171701002D05782

Ante mi, NOTARIO(A) PAOLA SOFIA DELGADO LOOR de la NOTARIA SEGUNDA , comparece(n) ADRIANA CRISTINA
FLORES ORTIZ portador{a) de CEDULA 1712086089 de nacionalidad ECUATORIANA, mayor(es) de edad, estado civil
CASADO(A), domiciliado{a) en QUITO, POR 3US PROP!OS DERECHOS en calidad de TRADUCTOR(A}; quien(es)
declara-(n) que lafs) firma(s) canstante(s) en el documento que antecede , es{son) suya(s), ta{s) misma(s) que usa(n) en todos
sus actos pulblicos y privados, siendo en consecuencia auténtica(s), para constancia firma(n) conmigo en unidad de acto, de
todo lo cual doy fe. La presente diligencia se realiza en ejercicic de la alribucidn que me confiere et numeral noveno del
articulo dieciocho de la Ley Notarial -, El presenie reconocimiento no se refiere al contenido del documento gue antecede,

sobre cuyo texio esta Notaria, no asume responsabilidad alguna. — Se archiva un original. QUITO, a 5 DE JULIO DEL 2017.

(15:27).
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Dra. Pbo Delgado Loor ) v -
NOTARIA SEGUNDA DEL CaMTON GUITO ’ T -7 g

NOTARIQ{A) PACLA SOFIA DELGADD LOOR

NOTARIA SEGUNDA DEL CANTON QUITC
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