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JRey .' ﬁmimeradas de la 802 a la 900, a favor de la empresa Quevedo y Villafuerte Odont6logos QVO
: 'S.ﬂ. a fin de que se proceda a realizar la correspondiente anotacion en el Libro de Acciones y
Accionistas de la compaiiia.
;;_‘-? ~ La indicada cesion involucra la totalidad de los derechos y acciones que tenia el Cedente sobre
"'] las acciones cedidas y frente a la Compaiiia, es decir, involucra la totalidad de los derechos que
.- podian corresponder por aportes para futuras capitalizaciones, reservas sin restriccion,
| utilidades retenidas, aumentos de capital en tramite y cualquier otro concepto, de tal manera
g que el Cedente al enajenar sus acciones lo hace con todos los derechos, ventajas y privilegios sin
ﬂ ? reservarse ninguno de ellos para si. El valor de transferencia acordado es el de US$ 1,00 por cada
r | accion.
“ El Cedente declara que sobre las acciones cedidas no pesa ninguna prenda, reclamo, gravamen,
5’5 medida judicial o extrajudicial, restriccion, carga ni derechos de terceros que limite o impida su

derecho de libre disposicion o afecte su valor o los derechos sobre las mismas.

Atentamente,

Juan Pablo Villafuerte Herrera
C.C. 1712850146
CEDENTE
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REPUBLICA DEL ECUADOR

DIRECCION GENERAL DE REGISTRO CIVIL, %

IDENTIFICACION Y. CEDUI CIO&:- - '
. R
~UDADAN A 171285014-6

R . !

INSTRUCCION PROFESION / OCUPACION W

SUPERIOR ODONTOLOGO
APELLIDOS Y NOMBRES DEL PADRE .

VILLAFUERTE LUIS
APELLIDOS Y NOMBRES DE LA MADRE
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NOTARA DECIMO SEETIM@ DEL CANTON QUITO
Ce acoerdo con Iy (agu OgRignada en ol Art. Tre

-r-fl Gecreto No. 2356 public en ¢ Ragivtre Ohcigl
_;.-l del 13 rl_- Absil dyg 1978. amplio o Art. 18 de la
Ley Notaria! CENT: cgne gue antecede 1
vua 2l awtumento ante ¢ suscrito

oo 18 FEB. 201

EZ NOTARM DECIMO SEPTIMA
kool shyris y Suecia Esq.
Dirds. Rocio Garcia C.
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Nada en el Art. 1ro
¢l Regutro Chcial
plp ol Art. T8 de o
e que artecede @
ipte & 3uUsLrito

del Decroto No. 1316 ¢
54 del 12 de Al i)
Ley Notana! CERTIFIG
igual al documegnrto pl'hi 1 .
HYL T 118

De acy wrelp con I.(;‘I:U“.d L

ahyris y Suecia Esq

% NOTARIA DECIMO SEPTIMA
Dra. Rocio Garcia €

eL CANTON QUITO

20 FEB 719
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QUEVEDO Y VILLAFUERTE ODONTOLOGOS QVO S.A.

QUITO, veinte y ocho de Febrero del dos mil diecinueve

Senor(a)
QUEVEDO GUZMAN SOLLY

Ciudad.-

De mis conswderaciones. -

Mediante escritura publica de Constitucion de la compania QUEVEDO Y

VILLAFUERTE ODONTOLOGOS QVO S.A., otorgada el dia veinte y
ocho de Febrero del dos mil diecinueve ante el/la Notanio(a) DECIMO

SEPTIMO del Canton QUITO, usted ha sido designado para desempenar
el cargo de PRESIDENTE, para lo cual, ¢jercera la representacion legal,
judicial y extrajudicial de la compania de manera INDIVIDUAL, por un
periodo de tres anos, con las atribuciones establecidas en el estatuto

social, quc consta cn la escritura de constitucion citada.

Accionista /| Socio

VILLAFUERTE HERRERA JUAN PABLO

QUEVEDO GUZMAN SOLEY T |

Acepto el cargo de PRESIDENTE de la compania QUEVEDO Y
VILLAFUERTE ODONTOLOGOS QVO S.A., para el cual he sido
elegido(a).

FIRMA:

( I.H"‘HH ».'-L’J "‘(f; U _KT
Qllt-,\\?*ﬁjim GUZMAN SOLEY
PRESIDENTE
CEDULA: 1759198268
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DILIGENCIA NOTARIAL DE AUTENTICACION DE FIRMA

20191701017D00557
Factura No.: 001-002-000061187

En la ciudad de QUITO, ¢l dia de hoy veinte y ocho de Febrero del dos

mil diecinueve; ante mi DOCTORA ROCIO ELINA GARCIA

COSTALES. Notario(a) DECIMO SEPTIMO DEL CANTON QUITO,
en aplicacion a lo dispuesto en ¢l articulo dieciocho numeral tres de la

Lev Notarial, comparece ¢l/la sefior(a) QUEVEDO GUZMAN SOLEY, a

quien de conocer doy fe, en virtud de haberme exhibido su documento de

identificacion namero 1759198268 cuya copia certificada sc agrega a esta
diligencia. de la que he podido apreciar que es de nacionalidad
PERUANA, mayor de edad, de estado civil SOLTERO, y quien declara
tener su domicilio en QUITO, solicitandome de mancra verbal su desco
de suscribir en mi presencia el documento adjunto que contiecne su
nombramiento como PRESIDENTE de la Compania QUEVEDO Y
VILLAFUERTE ODONTOLOGOS QVO S.A_; al efecto, wdentificado
que fue por mi, procede en mi presencia a firmar al pie del referido
documento, manifestando que es la unica que utiliza en todos los actos
tanto pablicos como privados, por lo que CERTIFICO LA
AUTENTICIDAD Y LEGALIDAD DE SU FIRMA de conformidad con
la facultad constante en el numeral tres del articulo dieciocho de la Ley
Notarial. Queda incorporada en el Libro de Diligencias de la NOTARIA
DECIMA SEPTIMA a mi cargo, una copia de la presente diligencia junto
con un ejemplar del documento autenticado, de todo lo cual DOY FE.

Firma Notario(a) Pubh

DOCTORA ROCIOPLINA GARCIA COSTALES
ldentificacion: 1713677910

Firmado por

ROCIO ELINA
COSTALES AT

EC
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REGISTRO MERCANTIL DEL CANTON QUITO

RAZON DE INSCRIPCION

RAZON DE INSCRIPCION DEL:NOMBRAMIENTO..

| NOMERO DE REPERTORIO: | 137159
FECHA DE INSCRIPCION: | 11/03/2019
NUMERO DE INSCRIPCION: 3701

REGISTRO:

LIBRO DE NOMBRAMIENTOS

1. DATOS DEL NOMBRAMIENTO:

NOMBRE DE LA COMPARIA: QUEVEDO Y VILLAFUERTE ODONTOLOGOS QVO S.A.
NOMBRES DEL ADMINISTRADOR | QUEVEDO GUZMAN SOLEY

IDENTIFICACION 1759198268

CARGO: PRESIDENTE

PERIODO(Afios): 3 ANOS

2. DATOS ADICIONALES:
NO APLICA

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 DE INSCRIPCION, SEGUN LA NORMATIVA VIGENTE.

FECHA DE EMISION: QUITO, A 11 DIA(S) DEL MES DE MARZO DE 2019

DRA. JOHANNA ELIZABETH CONTRERAS LOPEZ (DELEGADA - RESOLUCION 19-RMQ-2015)
REGISTRADOR MERCANTIL DEL CANTON QUITO

DIRECCION DEL REGISTRO: AV. MARISCAL ANTONIO JOSE DE SUCRE N54-103

Paginaldel

Firmado Digitalmente por DRA. JOHANNA ELIZABETH CONTRERAS LOPEZ
(DELEGADA - RESOLUCION 19-RMQ-2015) Registrador Mercantil del Canton Quito
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REGISTRO UNICO DE CONTRIBUYENTES

SOCIEDADES |
- .../e hace bien al pais!
NUMERO RUC: 1792966698001
RAZON SOCIAL: QUEVEDO ¥ VILLAFUERTE ODONTOLOGOS QVO S.A
I
NOMERE COMERCIAL: QUEVEDO Y VILLAFUERTE ODONTOLOGOS
REPRESENTANTE LEGAL: VILLAFUERTE HERRERA JUAN PABLD
CONTADOR: TIPAN VASCO FLOR MARGARITA |
CLASE CONTRIBUYENTE: OTROS OBLIGADO LLEVAR CONTABILIDAD: S
CALIFICACION ARTESANAL: SIN NUMERO: S/N
[
FEC. NACIMIENTO: FEC. INICIO ACTIVIDADES: 0803722019
FEC. INSCRIPCION: 11/03/2019 FEC. ACTUALIZACION: 22/04/2019
FEC. SUSPENSION DEFINITIVA: FEC. REINICIO ACTIVIDADES:
|

e e _
ACTIVIDADES DE ATENCION ?Amnmmﬁma DE CARACTER GENERAL O ESPECIALIZADO, POR EJEMPLO, ODONTOLOGIA. ENDODONCIA ¥ ODONTOLOGIA

PEDIATRICA; ESTOMATOLOGIA: ORTODONCIA. ESTAS ACTIVIDADES PUEDEN REALIZARSE EN CONSULTORIOS PRIVADOS, EN CONSULTORIOS
COLECTIVOS, EN CLINICAS AMBULATORIAS, EN CLINICAS ANEXAS A

P R T e o T

[ Provinga: PICHINCHA Canton: QGUITO Parroguia; QUITO DISTRITO METROPOLITANO Ciudadela: S/N Barmio: VISTA GRANDE Calle: ELISA AYALA Numero: 87 |
Interseccion: EFRAIN RECALDE Manzana: SN Conjunto: S/N Blogue: S/N Edificio: S/N Piso: 0 Cametero: S/N Kilometro: S/N Caming: S/N Referencia ubicacion:

URBANIZACION VISTA GRANDE DE SAN ISIDRO Celular: 093 076 Email: juanvillafuerte85 @ gmail.com Email: pquinonez @ hotmail com Celular: 0990662899
Telefono Trabajo: 023331773

* ANEXO ACCIONISTAS, PARTICIPES, SOCIOS, MIEMBROS DEL DIRECTORIO ¥ ADMINISTRADORES
* ANEXO DE DIVIDENDOS. UTILIDADES O BENEFICIOS - ADI |
* ANEXO RELACION DEPENDENCIA

* ANEXO TRANSACCIONAL SIMPLIFICADO

X UEELAFIAEEH DE IMPUESTO A LA RENTA_SOCIEDADES

* DECLARACION DE RETENCIONES EN LA FUENTE
* DECLARACION MENSUAL DE IVA

Son derechos de los contribuyentes: Derechos de irafo y confidencialidad, Derechos de asistencia o colaboracion, Derechos econdmicos, Derechos de informacion,
Derechos procedimentales,; para mayor informacion consulle en www.sr.gob.ec.

Las personas nalurales cuyo capdal, ingresos anuales o coslos y gastos anuales sean superiores a los limites establecidos en el Reglamento para la aplicacion de la ley
de régimen Inbutario intermo estan obligados & llevar contabilidad, convirtiéndose en agentes de relencion, no podran acogerse al Regimen Simplificado (RISE) y sus
declaracionas de VA deberan ser presentadas de manera mensual.

Recuerde que sus declaraciones de IVA podran presentarse de manera semesiral siempre y cuando no se encuentre obligado s levar contabilidad, fransfiera beenes o
presie senicios unicamente con arifa 0% de Nf y/o sus venias con tanfa diferente de 0% sean objeito de retencion del 100% de IVA.

...:-E'm : 31 S LS = . 'm #
# DE ESTABLECIMIENTOS REGISTRADOS 1 ABIERTOS 1
JURISDICCION \ ZONA 9\ PICHINCHA CERRADOS 0

Codigo: RIMRUC2019001049090
Fecha: 25/04/2019 14:10:24 PM

| M— —— E————— —

Pag. 1de 2

Scanned by TapScanner



REGISTRO UNICO DE CONTRIBUYENTES )

1

SOCIEDADES
...le hace bien al pais!
NUMERO RUC: 1792966698001
RAZON SOCIAL: QUEVEDO Y VILLAFUERTE ODONTOLOGOS QVO S.A.
ESTABLECIMIENTOS REGISTRADOS
r e —————— ————— - — |
No. ESTABLECIMIENTOD: 001 Estado: ABIERTD - MATRIZ FEC. INICIO ACT . 08/03/2019
NOMBRE COMERCIAL: FEC. CIERRE: FEC. REINICIO:
ACTIVIDAD ECONOMICA:

ACTIVIDADES DE ATENCION ODONTOLOGICA DE CARACTER GENERAL O ESPECIALIZADO, POR EJEMPLO., ODONTOLOGIA, ENDODONCIA Y ODONTOLOGIA
PEDIATRICA: ESTOMATOLOGIA: ORTODONCIA. ESTAS ACTIVIDADES PUEDEN REALIZARSE EN CONSULTORIOS PRIVADOS. EN CONSULTORIOS
COLECTIVOS. EN CLINICAS AMBULATORIAS, EN CLINICAS ANEXAS A

ACTIVIDADES DE ATENCION ODONTOLOGICA EN SALAS DE OPERACIONES.

ACTIVIDADES DE PERSONAL PARAMEDICO DE ODONTOLOGIA, COMO TERAPEUTAS DENTALES, ENFERMEROS ESCOLARES CON CONOCIMIENTOS DE
ODONTOLOGIA E HIGIENISTAS DENTALES, QUE PUEDEN ATENDER A PACIENTES SIN LA PRESENCIA DEL ODONTOLOGO PERO SON SUPERVISADOS

PERIODICAMENTE POR ESTE.
DIRECCION ESTABLECIMIENTO:

Provinca: PICHINCHA Canton; QUITO Parmogusa: QUITO DISTRITO METROPOLITANO Ciudadela: S/N Barrio: VISTA GRANDE Calle: ELISA AYALA Numearo: B7
Interseccion: EFRAIN RECALDE Referencia: URBANIZACION VISTA GRANDE DE SAN ISIDRO Manzana: S/N Conjunto: S/N Bloque: S/N Edificio: SN Piso: 0 Carretero:
SN Kilometro: S/N Camino: S/N Celular; 0839064076 Email: juanvillaluerteB5 @ gmail.com Email: pguinonez @hotmail.com Celular: 0990662899 Telelono Trabajo.
023331773

Cadigo: RIMRUC2019001049090
Fecha: 25/04/2019 14:10:24 PM
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