QUITO 26 de DICIEMBRE DEL 2017

Srs.

SUPER INTENDENCIA DE COMPANIAS

Presente.

Yo EDUARDO RUIZ con C.l 1702224401 en calidad de representante legal de la CIA TRANSPORTUR
S.A solicito muy comedidamente se registre un la base de datos de su institucion, la posesién
efectiva correspondiente al Sr CARLOS ABDON VALENCIA VINUEZA con C.I 1702211622 el mismo
que fue socio de la CIA y fallecié el 17 de Enero del presente afio, para lo cual adjunto los
documentos de referencia y puedan realizar el tramite correspondiente.

Por la atencion gue dé a la presente anticipo mi mas sincero agradecimiento.
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, TRAERTRETS .

TEANSPORTE TURISTICO
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UARDOQ/RUIZ
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261217

N° TRAMITE: 98840-G041-17

DOCUMENTO:  Scfute de tramite
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Factura: 002-003-000029362 20171701021P00740
o
) PROTOCOLIZACION 20171701021P00740 : \)%e %,
i POSESION EFECTIVA, INCLUIDA SU FROTOGOLIZAGION ¥ ﬁ%

s FECHA DE OTORGAMIENTO: 30 DE MARZQ DEL 2017, (17:02)
i OTORGA: NOTARIA VIGESIMA PRIMERA DEL CANTON QUITO

. . CUANTIA: INDETERMINADA

I

&%,
Sty
g

(o]

. [APETICION DE:
N o
NOMBRESIRAZON SOCIAL _ JTIPO INTERVINIENTE ~[DOGUMENTO DE IDENTIDAR | No. IDENTIFIGACION
= {ANDRADE SUAREZ JULIO REPRESENTANDO A NATALE AR THERESA YALENCIA CEDULA 1707774384
£ IMAURICO
3
N ﬁ%‘;‘fggsuma JuLio REPRESENTANDO A, JULIA PATRICIA VALENCIA CEDULA 1707774384
¥
.o ?A{:ﬂ;ﬁg SUAREZ.JULIO REPRESENTANDO A ROBERTC GARLOS VALENGIA CEDULA 1707774384
FLORES LARA ZOILA LUPE POR SUS PROPIOS DERECHOS CEDULA 1000682710

=" nbre del causante: CARLOS ABDON VALENCIA VINUEZA

tervacionas: SOLICITADO POR: NATALIE MARIA THERESA YALEMTA, JULIA BATRICIA VALENCIA Y ROBERTO CARLOS VALENCIA

O{ARK:J MARIA lAURA DE DO YITER
. TPREAMG ) PRIMERA-DE ANT@NQUITO

. _ Abg.Maria Loura U OO Viteri

(KHS)
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214
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N* TRAMITE: 98840-Q041-17

DQCUMENTQ: Escritura
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NOTARIA

VIGESIMA
PRIMERA

Abg. Maria Laura Delgado Viteri

NOTARIA VIGESIMA PRIMERA DEL CANTON QL})/E[‘ O
Yo, <
Quito - Ecuador N i

ESCRITURA No.2017-17-01-21-P00740

ACTA NOTARIAL DE POSESION EFECTIVA DE 1L.OS BIENES
DEJADOS POR EL CAUSANTE SENOR CARLOS ABDON
VALENCIA VINUEZA

SOLICITADA POR:
NATALIE MARIA THERESA VALENCIA, JULIA PATRICIA
VALENCIA Y ROBERTO CARLOS VALENCIA

CUANTIA:
INDETERMINADA

Di: 2 Copias — MD.

En la ciudad de San Francisco de Quito, capital de la Republica
del Ecuador, Distrito Metropolitano, hoy dia, TREINTA (30)
DE MARZO DEL DOS MIL DIECISIETE, ante mi,
Abogada Maria Laura Delgado Viteri, Notaria Vigésima

Primera del cantén Quito, comparece a la celebracién de la $

Dir.: Av. Republica del Salvador N35-146 entre Suecia y Portugal, Edificio Prisma Norte, Oficina
81, piso 8
Teléfono: 2460702 —~ 2460672- 2460668
Email: info@notaria21-uio.com
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[YR¢]




Abg. Maria Laura Delgado Viteri

N |
T presente Acta Notarial la sefiora ZOILA LUPE FLORES

(Y
NOTARIA MAURICIO ANDRADE SUAREZ, casado, en su calidad de
VIGESIMA

PRIMERA Procurador Judicial de los sefiores: NATALIE MARIA
THERESA  VALENCIA, casada; JULIA PATRICIA
VALENCIA, soltera Y ROBERTO CARLOS VALENCIA,

LARA, viuda, por sus propios derechos; y el Doctor JULIO

casado, segin consta del documento adjunto, quienes son hijos
de] causante. Los comparecientes son de nacionalidad
ecuatoriana, mayores de edad, domiciliados en la siguiente
direccién: UNQ) La sefiora ZOILA LUPE FLORES LARA, en
la calle diecisiete de septiembre mil setecientos noventa y
cinco y Carapungo, sector Llano Chico, teleféno: dos ocho
treinta cuatro ocho uno; correo electronico: flupe@yvahoo.com;

DOS) el Doctor JULIO MAURICIO ANDRADE SUAREZ, en

la Avenida Galo Plaza Lasso nimero N  cuarenta y siete
guion setenta e Isaac Albeniz, Teléfono, cero noventa vy
nueve ochenta y ocho cuarenta y ocho tres cincuenta, correo
electrénico juliomandrades@yahoo.com, de esta ciudad y
cantdon Quito, provincia de Pichincha, a quienes de conocer
doy fe y en virtud de haberme exhibido sus cédulas de
ciudadania cuyas copias fotostdticas se agregan y procediendo
a consultar la informacion y verificar bajo el expreso
consentimiento de los comparecientes en el Sistema Nacional
de Identificacion Ciudadana de la Direccién General del
Registro Civil, Identificacién y Cedulacién, cuya impresién

solicitan se agreguen como habilitantes a través del %

Dir.: Av. Repiiblica del Salvador N35-146 cntre Suecia y Portugal, Edificio Prisma Norte, Oficina
81, piso 8
Teléfono: 2460702 — 2460672- 2460668
Email; info@notaria2l-uio.com




Abg. Maria Laura Delgado Viteri

certificado de datos Registrales v/o Biométricos del Si@;ma

o,

: . 2,
Nacional de Identificacién Ciudadana, me presentan un%‘t»,‘%

' .. . o S
NOTARIA peticion suscrita por la Abogada Marilin Encalada Guerrero, %}%
VIGESIMA ) _ o g _ - %S
PRIMERA con matricula numero diecisiete guidon dos mil catorce guion

trescientos cnarenta y seis del Foro de Abogado, solicitindome
proceda con la siguiente Acta Notarial de Posesién Efectiva de
los bienes dejados por el sefior CARLOS ABDON
VALENCIA VINUEZA, por lo que adjuntamos los siguientes
documentos a) Partida de defuncién del sefior CARLOS
ABDON VALENCIA VIMUEZA; b) partida de matrimonio;
c) copias legalmente certificadas de las partidas de nacimiento
en el Consulade de TBcuador en Toronto-Canadd, de los
' seffores: NATALIE MARIA THERESA VALENCIA, JULIA
-P'AT RICIA  WALENCIA Y ROBERTO ¢ CARLOS
VALENCIA; o} coples de 12s cédulas y papeletas de
votacitn de los compareciznte. Al efecto en ejercicio de la fe
publica de que me hatio investida v de conformidad a la
facultad previsza en el numeral doce del Articulo dieciocho de
la Lev Norar:el, procedo a recentar la declaracion juramentada
de los comparecientes, sebores ZOILA LUPE FLORES LARA
y dei Doctor JULIO MATURCIO ANDRADE SUAREZ, en su
calidad de procursdor ds= loc sefiores: NATALIE MARIA
THERESA VALLNCLA, JULIA PATRICIA VALENCIA Y
ROBERTO CARLQS VALRNCIA, segln consta del
documento adiunto, qwnes son nijos del causante. A quienes

les instruyo debidamierie sobre las consecuencias y gravedad \

Dir.: 2 v, Xepfiolica azl Sabvidor Wit- 140 200 2 suecie ¥y 2onogel, Edificio Prisma Norte, Oficina
YL phod
Tadiuae: 2439750 ~ 60672 2460668
Fmait infeidneiarsy? 1-wlo.com




Abg. Maria Lawrs Delgade Viterd

del juramento, asi como sobye sy respensabilidad pens!  en

caso de perjurio y les advietto sehvs La obligacion que tieven

NOTARIA de declarar la verdad cor exzciitud v claridad.  Los
VIGESIMA ) )
PRIMERA comparecientes  imerrogades gue {ueron, declaran con

juramento por su homor. gque: UNMG) =} ssfior CARLOS
ABDON VALENCIA VINUEZA, fallecio intestado en la
ciudad y cantén Quito, provinciz ¢ (“whincha af diecisiete de
enero del dos mil diecisiete, DS) Oue el sedor CARLOS
ABDON VALENCIA VINUEZA, pracreo tres hijos  que
responden. a Jos nombres de NATAL(F MARIA THERESA
VALENCIA, JULIA PATRICIA VALENCIA Y ROBERTO
CARLOS VALENCIA, siende  an conseciencia sus unicos y

universales herederos, ncrlo que curmslidos los requisitos

prev1stos en Ia norma legal antes citada en mi cahdad ‘de

Notarla Vlgesnna Prlmera del...canto "Quitf
LA POSESION EVECTIVA DE TODOS LOS
BIENES DEJADOS POR EL CAUSAN'H/ SENOR
VALENCIA VIMNUEZA, AFAVOR DE
SUS HIJOS NATALIE MARIA THERESA
VALENCIA, JULIA RPATRICLA - VALENCIA Y
ROBERTO CARLOS VALEMCIA: y fa sefiora ZOILA
LUPE FLORES LARA, enr ealidad de coényuge

sobreviviente, dejando _a sahw ins derechos de terceros.

El original de esta Acta Notamal se incorpora al Protocolo
de esta Notaria, extendiéndose dos copias certificadas

de] Acta Notarial, a fin de que proceda a inscribir\

Dir.: Av. Repablica del Salvador N33-146 entre Suecia y Fortugel, Edificic Prisma Nerte, Oficina
81, piso &
Teléfone: 2469702 — 2460672- 2460668
Emai: infe@unatariz’l-viv.com



NOTARIA
VIGESIMA
PRIMERA

Abg. Maria Laura Delgado Viteri

en el Registro de la Propiedad  en. donde haya tenic%

bienes el causante y en los Registros Mercantiles qu@’%;e
ﬁ.

correspondan en caso de existir acciones 0 participaciones. *'5’%4?
s’
. . . 1;,‘9'1,%1:
Para constancia suscriben la presente Acta Notarial en e

unidad de acto de todo lo cual doy fe.- 4

ZOILA LUPE FLORES LARA
C.C. #00e8PL77-

BRTULIOMAURICIO ANDRADE SUAREZ

cc. [FOFFFY438 -4

Motaia2t &=~
La Notaria

Abbg. Maria Lauia pelgada. Viter

NOTARIA VIGESIMA PRIMERA CANTON QUITO

Dir.: Av. Repiblica del Salvador N35-146 entre Suecia y Portugal, Edificie Prisma Norte, Oficina

81, piso 8
Telédono: 2460702 — 2460672~ 2460668
Email: info@notaria2l-vio,com
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REPUBLICA DEL ECUADOR " W s

Direccién General de Registro Civil, ldentificacion y Cedulacion f;;ﬂ-nmﬁgg;';;m;;

A

CERTIFICADO DE DEFUNCION

CERTIFICADOQ: Que con ndmero de registro de inscripcién: D- 060-000572-09 en ECUADOR, —
provincia de PICHINCHA, canton QUITO, parroquia CENTRO HISTORICO, y con fecha 18 DE ENERO

DE 2017, est3 inscrito.el registra de defuncion de:

~

e .7 l .
NOMBRES Y APELLIDOS DEL FALLECIDO: CARLOS ABDON VALENCIA'VINUEZA con
_ N.U.l./pasaporte No. 1702211622, nacionalidad: ECUATORIANA, sexo: HOMBRE, estado civil:
' CASADO, edad: 68 afios. —
T~
LUGAR Y FECHA DEL FALLECIMIENTQ: ECUADOR, provincia de PICHINCHA, cantén QUITO
parrogquia KENNEDY, 17 DE ENERO DE 2017.
Causa de la muerte: TUMOR MALIGNO DE VEGIGA, Responsable que declara la defuncion: DR.

EDWIN MURGUEYTIO CODIGO 170801844.
-~ __ CONYUGE / CONVIVIENTE SOBREV{V'.ENTE ZOILA LUPE FLORES LARA.

PADRE DEL/LA FALLECIDO/A: VA[%%-N‘&A ANGEL — _ LW
MADRE DEL/LA FALLECIDO/A VINUEZA MARNIA ?095

\SOLICITA LA INSCRIPCION: FAUST?:I}NDRES AUCATOMA MALITASIG, N.U.l./pasaporte \ L
No.1721141529, de nacionalidad ECUM@N&A:I wivto [ =

e
) = <
— AN
-7 1 “ ) .
\ ~
. Lo
............................... ".--“-".-------..--------.ull|--un- i
DELEGARO DE LA :)mzcckd'- GENERAL DE i
REGISTRO CTVIL, IDZNTIFICACION Y CEDULACION
~ . -
4 -~
™~ —
/
]
~ / .
1
N - 3 _
i ]
-~

Lugar y Fecha de Fallecimiento s e N TN L iy
QUITQ, 17 DE ENERO DE 2017 Impresopor:  CESAR ALBERTO RAMOS PAREDES QUITO, 20 DEENERODE 2017

- , _ x |
IR

0000073877 .
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ASICA R SOLDADOR~ X R V3333v2222 . f %
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NOTARIA VIGESIMA PRIMERA DEL DISTRITO METROPGLITANG

De acuerdo con la facultad prevista en el numeral 5 del Al 18

- de la [ey Notarial, doy {8 que 195 cOPIas qUE 8. f0jas
antsceden gon lgun!4a a 109 desumentos presantados ante mi.

| \[T\loTorIOQ : 2.3 0 MRGRYOIT

Marla Leura Delgado Vited Abg. Marla Laura Daigado Viteri
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Jefe de Oficina ) y

zcnnyugal.judicialmcntc autorizada de (os con-

e
presente matrimonio, fue declarada mediante

Sentencia det

uhdad‘.g%__mamuwam{éﬁ
O o 1o I

con fecha

1¢c o .
...... $c verfier p archiva,

: NQMB ES Y APELLIDOS DEL CONTRAY,
(177

REPUBLICA DEL ECUADOR
DIRECCION GENERAL DE REGISTRO CIVIL, IDENTIFICACION

DULACION

INSCRIPG rrn %a 44;0 = X

(11: 4 #5
o
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hoy dfa’;
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El que suscnbe, Jefe de Registro 11, extiende la pres

’ZZ‘Z .,....wnacid;xl
, de nacionalidad -7y

ta d nscrl atri onl de:
...e/ o Z. de
de pr?s@ 1’4%9, e

de estado

e LI, /
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REPUBLICA DEL ECUADOR
DIRECCION GEMERAL DE REGISTRO CIVIL,
{ ADENTIFICACION Y CEDULACKON

CECULA -
CIUDADANIA
AFCaDOL Y NOMBRES.
FLORES LARA
ZOILA LUPE

LUGAR DE NACMAENTY
MMBABURA
PIMAMPIRO
PIMARPIRO
FECHADE NACMIENTD {95706-28
NACIONAUDADEC UATORIANA

&
’ SEXO MuIER
ESTADO CVILVUDO

MBI e,

1

%100088271-0

A
NGOy
q% 1-%‘
7t
1@'45' (£
L q" ,bc
S,
0(;;:%0

o1 INSTRUCCION proFEsaN 7 e

& BASICA ARTISTA PROF

T APELIDOS Y NOMERES DELPADAL

‘ts. FLORESCARLOS M

o APELLIDOS ¥ NGMARES DE LA MADR:

T LARA MARIA ERHESTING z

© LUGAR Y FECHADE EXPEDICON ]
auro . g

T 270120 - :

FECHA DE EXPIRACION
2027-01-20

Lge Gilrest

F I

CONSEJO NACIONZLELEETORAL

Fooo8PT 77O

e

CENTIFICADO DE YOTACIONM

009
009 - 0290

NiSEROD DE CERTIFICADO

!Ef_j‘ ‘ REPUBLIGA DEL ECUAL
_—
===

£ ECCIONES SECCIONALES 23.FE8-2014
1000882710

CEDULA

FLORES LARA ZOILA LUPE

PICHINCHA
PROVINCIA CIRCUNSCRIPCION 1
. QuITo COTQCOLLAGC
CANTON HREFOGUIA ZONA
& e’

1.) FRESIDENTA/E DE LA JUNTA

\«i{:‘i\lo’ran’q 215

Abp. Marda Levie Delgado Vited

NOTARIA VIGESIMA PRIMERA DEL DISTRITO METROPOLITAND
De acwerdo con 12 facultad prevista en el numeral 5 del Arl.18

de la ley Notarial. doy fe que las coplas que BN fee-e: 1
antecoden son igudles alos documentos presentados ante mi.

Quito. 3 0 2017
Abg. Marfa Laura Delgado Viteri
NOTARIA
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CERTIFICADD DE VOTACION =
! ) PROCESO ELECTORAL 2047 c@
et moo mavm

itveon 19 DE FEBRERO 2017
008 008 - 308 1000882710
. HUMERD . cEninA
JUNTA No. FLORES LARA ZOILA LUPE
APELLIDOS ¥ NOMBRES
PICHINGHA
PROVINCIA CIRCUNSCRIPCION: 1
QuITO,
CANTON ZONA: 4
COTOCOLLAD
PARRCOQUIA
, ) "‘.‘.:-f“r, - G ey T e

NOTARIA VIGESIMA PRIMERA DEL DISTRITO METROPOLITAND
Ds acuerda con ia facultad prevista en el numeral 5,del Art.18
ds la lsy Notarial, doy e que las coplas quae en...... ] ... fojas
antecadsn son igukles a los documsntos presentados ants mil.

aure. 3 0 2017

Abg. Maria Laura Delgado Viteri - —
NOTARIA M§
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PEX™  Direcelén General de Registro Clvll, Identiflcacion v Cedulacién 2

"4;,
CERTIFICADO-DIGITAL DE DATOS DE IDENTIDAD ™ P

Ni{mero Unico de identificacion: 1000882710

Nombres del ciudadano; FLORES LARA ZOILA LUPE
Condicidn del cedulado: CIUDADANO

Lugar de nacimiento: ECUADOR/IMBABURA/PIMAMPIRO/PIMAMPIRO

— " Fecha de nacimiento: 28 DE JUNIO DE 1957

I
W | Nacionalidad: ECUATORIANA

Sexo: MUJER

wﬁ instruccion: BASICA

Profesion: ARTISTA PROF.CALIFIC

\ S Estado Civil: VIUDO

Coényuge: VALENCIA VINUEZA CARLOS ABDON
Nombres del padre: FLORES CARLOS M
Nombres de la madre: LARA MARIA ERNESTINA

Fecha de expedicion: 20 DE ENERQ DE 2017

Informacién cerdificada a ta fecha: 30 DE MARZ0O DE 2017
Emiscr: MARIA DOLORES DEL POZO - PICHINCHA-QUITO-NT 21 - PICHINCHA - QUITO

Digitally signed b

N de certificado: 170-016-33208 odw ALDO TRE

| NRAERRN

Lcca!lnn Ecuador

III Ing ..Jorge Troya Fuertes
Director General del Registro Civil, ldentificacidn y Cedulacion

Documento firmado electrdnicamente




ey Direccléon General de Registro Clvil, Identificacion y Cedulaclén

INFORMACION ADICIONAL DEL CIUDADANO =

NUI: 1000882710 .

Nombre: FLORES LARA ZOILA LUPE ..

1. Informacion referencial de discapacidad: i

Mensaje: LA PERSONA NO REGISTRA DISCAPACIDAD

1.- La informacién del camé de discapacidad es consultada de manera directa al Ministerio de Salud Ptblica - CONADIS en caso de
inconsistencias acudir a la fuente de informacién

Informacian certificada a la fecha: 30 DE MARZO DE 2017
Emisor: MARIA DOLORES DEL ROZO - PICHINCHA-QUITO-NT 21 - PICHINCHA - QUITO -
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20180707 .. . . R .-
FECHA DE EXPIRAGION: * o

INSTRUECIGN. FRETESION / DEUPACION
SUPERIOR DOCTOR - LEYES ™
APELLIDOS Y:NOMBRES: DEL PADRE” T
ANDRADE RUALES JULIO MIGUEL -
APELLIDGS, ¥ NOMBRES, DF LA MADRE
SUAREZ PROARO MARIA GUADALU
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ESTE DOCUMENTO ACREDITA QUE USTED
SUFRAGO EN EL PROCESO ELECTORAL 2047

ESTE CERTIFICADO SIRVE PARA TODOS
LOS TRAMITES PUBLICOS Y PRIVADOS
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Abg. Marfa Ladra
NOTARIA

,"""
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004 - 319 el 1707774384
NUNERD. © CEDLLA”

ANDRADE SUAREZ JULIC. MALRICIO
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4 Direccién General de Registro Clvil, Identificacion y Cedulaclén

& R

CERTIFICADO DIGITAL DE-DATOS DE IDENTIDAD

N¢ de certificado: 176-016-33697

|

176-016-336%7

I

Nimero Gnico de identificacion: 1707774384

Nombres del ciudadano: ANDRADE SUAREZ JULIO MAURICIO
Ceondicién del cedulado: CIUDADANO

Lugar de nacimiento: ECUADOR/PICHINCHA/QUITO/SANTA BARBARA
Fecha de nacimiento: 3 DE MARZO DE 1970

Nacionalidad: ECUATORIANA

Instruccion: SUPERIOR

Profesion: DOCTOR - LEYES

Estado Civil: CASADO

Conyuge: CELI YEPEZ INES MARIA

Fecha de Matrimonio: 3 DE MAYO DE 1996

Nombres del padre: ANDF'EADE RUALES JULIO MIGUEL
Nombres de la madre: SUAREZ PROANO MARIA GUADALUPE

Fecha de expedicion: 7 DE JULIO DE 2016

Informacién certificada a la fecha: 30 DE MARZO DE 2017
Emisor: MARIA DOLORES DEL POZO - PICHINCHA-QUITO-NT 21 - PICHINCHA - QUITO

K,"{ﬁ v,
Legation: Ecuador

Ing. Jorge Troya Fuertes
Directar General del Registro Civil, ldentificacion y Cedulacién
Docurmenta firmado electrénicamente
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Direcclén General de Registro Clvil, Identificacidn y Cedulaclén

— - -
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INFORMACION ADICIONAL DEL CIUDADANO
R

NUL: 1707774384

Nombre: . ANDRADE SUAREZ JULIO MAURICIO

1. Informacién referencial de discapacidad:

Mensaje: LA PERSONA NO REGISTRA DISCAPACIDAD

1.- La infermacion del camé de discapacidad es consultada de manera directa al Ministerio de Salud Publica - CONADIS en caso de
inconsistencias acudir a la fuente de infermacién

. Informacién certificada a la fecha: 30 DE MARZO DE 2017

* Ernlsor; MARIA DOLORES DEL POZO - PICHINCHA-QUITO-NT 21 - PICHINCHA - QUITO
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S e e REPEIELICA DEL ECUADOR .
OFICINA GONSULAR DEL EGUADOR EN TORONTO y Moviitad Humana

LEGALIZACION DE FIRMA N° 4812017

FETARIA LECIL Jcr,- Al ‘3,,‘”; DEC T T
HOTARIA BECIMA §
'mu.mgf D:Clﬂaucrhl :

Quien suscribe MARIELA SALGUERO , CONSEJERO CONSUL GENERAL en la Giudad de TORGN; o2 Zap, :
CANADA, cerifica que la firma de KENNETH WOO, MINISTERIO DEL GOBIERNO Y SERVIC[OS L é‘ _.;,,,- K

i
AP 2
CONSUMIDOR DE ONTARIO que aparece en este documento original, es la misma que consta e lo % ’1 j

registros de este Consulado por lo tanto, certifica que es auténtica, a fin de que el indicado documignto'de fé |
plblica en el Ecuador, aclarando que la zutenticacién precedente no prejuzga el contenido o lz fo na del Nolaric { [
H
ARIL?

decumento legalizado. g it DAY

TNOTAR] HOTARIZ

TORONTO, 24 de Febrerfoq of7e. pen
3

12TARLL |2 NG TARTA luuG ARIE T
e AN S A,

m”.:;’_’ "
) o -

UERC

Arancel Consular: Il 15.6
Valor: US$ 1500
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Ontario

MINISTRY OF GOVERNMENT AND CONSUMER SERVICES

I HEREBY CERTIFY AS FOLLOWS:

- JIETTISA

-,-'-'QIT&;I"
- RINAT BEGALIYEV e

cf the Province of Ontario, whose name is subscribed to the attached
Instrﬁment, was, at the time of subscribing thereto, a NOTARY PUBLIC
in and for the Province of Ontario, Canada, duly commissioned and duly
. authorized by the laws thereof to administer ocaths, to take affidavits

and to certify the proof of deeds and other instruments in writing to

¥

- _be recorded within the said Province.

I FURTHER CERTIFY THAT I ‘have compared the signature of the said
-7 NOTARY PUBLIC subscribed to the attached Instrument with the specimen
signature of the said NOTARY PUBLIC filed in this office and verily
| - T believe the said signature to be genuine; and THAT I have compared the
1 impression of the Seal of the said NOTARY PUBLIC appearing on the
attached Instrument with the specimen of the Seal filed in this office

and verily believe the impression of the Seal to be genuine.

IN TESTIMONY WHEREQF I have hereunto set
my Hand and affixed the Seal of the
Ministry of Government and Consumer
Services of the Province of Ontaric at the
City of Toronto in the said Province this
twenty-third day of February, A.D. 2017.

74’// 4

for the MINISTER OF GOVERNMENT AND CONSUMER.SERVICES

A

L A A EE




CERTIFIED TRANSLATION

DECLARATION

HEREBY SOLEMNLY CERTIFY THAT:

1. 'H

I am the professional Spanish translator with ATA (DocsBase). To the best of 1 ) yv dge and

. . . Ny
capabilities, the following translation is an accurate and authentic rendition frof ifo

Spanish of the attached original document.

Isabel Rubio Sampedro
City of Toronto FER 15 7017

I Rinat Begaliyev, Notary Public in and for the Province of Ontario, Canada, hereby certify the
genuiness of signature of Isabel Rubio Sampedro (Spanish Passport No. PAD325975, issued by
the Government of Spain on September 29%, 2016), which is affixed before me on the 15t day of
February, 2017. Identity of the signor has been ascertained and her legal capacity has been

verified.

. ———
Rinat Begaliyev
A Notary Public in and for the Province of
Ontario
5700 Yonge Street, Suijte 200 Toronto, ON
Tel: 647 777 1409 Fax: 416 352 7517
E-mail: rinat@begaliyevlaw.com

~
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Oficina del Registrador General

ADIARIA RECLCTE (A
MBASEL LI 073 s
5TA3:A 0F

Copia certificada del documento del registro
- En el archivo de la oficina del Registrador General. Ontario, Canada

Notaric /&

= Numero de registro: 1982 087993 Ig} Yolaréa i ‘
Pégina l1del l"’g;‘?*hlii’llo pes o ‘
Ntmero de certificado: P 3391957 ',f,ﬁ?r’;":“'{,.,m‘_m :an%’éflf"'.y'
Fecha de expedicién: 31 enero 2017
Ntmero de archivo: 17054506-01-7

Escriba o Imprima
. Forma 2 (V.S.A. 1970)
Provincia de Ontario, Oficina General del Registro
Numero de registro (para uso exclusivo del registrados) 087993

Declaracién de Nacimiento Vivo
‘Niito/a:
1. Apellido: Valencia
Nombres Dados: Roberto Carlos
2. Sexo:V
Fecha de nacimiento:
3. Mes (Nombre), dia, afio de nacimiento: septiembre, 17, 1982
4. Por favor, indicar si la madre esta: Casada, Viuda, Divorciada o Soltera: Casada

(el término “pareja de hecho” o “separada™ no debe ser usado)

Lugar de nacimiento:
5. Nombre del hospital (Si no en hospital indicar la localizacion exacta donde tuvo lugar el

© . naciemiento): Hospital de Mississauga H
Barrio, ciudad, villa, puelo (por nombre): Mississauga
Municipio regional, condado o distrito: Pecl

Uso exclusivo departamental 21 057

Page 1 of 4




/-\l’rq mtores
g
, 6. Nombre
" Apellido del padre del nifio/a: Valencia ljgmr'? e
Todos los nombres dados: Carlos Abdon o

ﬂEU«l‘f-ﬂDlARIA DEL‘IMA ocTal
ECHIAOEHV&

1A OCTAYS
£
o
Notaria j&'

Quita, DM,
2

7. Lugar de nacimiento; _ e _
Ciudad, villa, pueblo u otro lugar de nacimiento (por nombre): Quito
Provincia: Ecuador
Uso exclusivo de 1a oficina 4507

8. Fecha de nacimiento: Mii’_’fﬂ'_&
Mes (Nombre), dia, afio de nacimiento: octubre, 31, 1948

9. Edad: 33 (en el momento del nacimiento)

r, A\
“ro . reud®

Rl IHIDTJH!A 1
e A SN

Madre
10. Apellido de soltera de 1a madre (Nombre previo matrimonio): Kataquapit

Todos los nombres dados: Celine Marie
11. Cugar de nacimiento:
Ciudad, villa, pueblo u otro lugar de nacimiento (por nombre): Moosonee
Provincia: Ontario, 0500
12. Fecha de nacimiento:
Mes (Nombre), dia, afio de nacimiento: octubre, 30, 1954
13. Edad: 27 (en el momento del nacimiento)

Residencia habitual de la madre
14, Direccidn completa. Si es rural, dar la localizacion exacta, sin oficina postal o ruta rural:
3593 Ash Row Crescent
Uso exclusivo de la oficina
Barrio, ciudad, villa, puelo (por nombre): Mississauga
Municipio Regional, condado o distrito, Provincia (o pais): Ontario
Codigo Postal: L5L1K3

Direccion Postal de la madre
15. Direccién postal completa {si es diferente a la del punto 14.) Si es rural dar la Oficina

Postal o la Ruta Rural: 3593 Ash Row Crescent, Mississauga
Cdédigo Postal: L5L1K3

Page 2 of 4
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Otros \‘Q’
- S,

Datos del alumbramiento:

{OTAIA DEC T
i &E[m.. CEIAvARaIARTE g

17. Niimero total de alumbramientos de esta madre (incluyendo este): 3 nacid é.\

16. Duracion de la gestacién (en semanas completas): 37 (8 Y2 meses) L

- Nilmero de nacidos cadaver después de 20 semanas de embarazo: {en hi’rm [ -
g :

i &
18. Peso del nifio al nacer: Gramos {¢n blunco}(o) 8 libras y 1 onzas 5 G

[RITLITTI B 1}
) \.Q._

. - 19. Tipo de alumbramiento — unico/cusilla muarcadet, doble feasilla sm cregdy tEple
feasilla sin marcar! kn o,
lHﬂ' 1) Fen AN

-+ 20.Siesdoble, triple, indicar si el orden de nacimiento de este nifio/a 1°,2°, 30 w}’r—%‘%lumu; Gt AR
Jiﬂfn]dna Aal—-‘:ram 1
B A S

O et

"Asistente:
21. Nombre del médico (u otro asistente):
Dr. J.L. Brayley
Meédico Jeasillo marcada)  Enfermera fcasilia sin marcart  Otro {casilla marcada)}

Direccion postal completa 3105 Guen Erin Drive, Suite 2 Mississauga, Ont.

. « - Certificacién del informante
| 22. Certifico que la informacion arriba indicada es cierta, con el mejor de mi saber y entender
Firma del informante X{Fima}
23. Relacién del informante con el nifio/a:-Hijo Madre
24. Fecha de la firma — Mes (nombre), dia, afio: Sept, 22, 1982

M

No escribir debajo de esta linea — Uso exclusivo del oficial

Certificacién del registrador de division
. Bstoy satisfecho en cuanto a la exactitud y la suficiencia de esta declaracion y registro del
" nacimiento mediante la firma de la declaracion
Fitma del registrador divisional {Firma)
Nimero de registrador: 1992 Caodigo: 2108
. Fecha: Mes, dia, afio; Sept/30/82

Uso exclusivo del departamento: {Scllo — Oct 6 1982 - M.C.}
4-2302-2.7: 24-10-80

Page3 of 4
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4

«f En vertical — Este es un registro legal permanente —Imprimir o escribir de manera clara y

\%ompleta todos los elementos — Importante: Ver el reverso para las instrucciones}

i OTARIA DECIMA CCTAVANOTARTA DECTHA COTAV,
IIOIAE!# DECIA ARG DECINA ['CI'A\':
10FARTA D ~UMA OCTav

{FFirma — Alexandra Schmidt} Alexandra Schmidt — Registradora general adjunta o

LI105003/16) - oo oo e o 2 e e il
--- Copia certificada --- No valida sin todas las paginas

Notaria I8

Qi WAL >
{Sello en relieve — llegible) t -
18 DL T shotams] -
ICTARTA |8 HOTARIA 15 10 1AR1A 14
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REPUBLICA DEL ECUADOR

OFICINA CONSULAR DEL ECUADOR EN TORONTO

\0T4RTA GECIATA
FEOTARTA DECIN ;
IOTARI D

LEGALIZACION DE FIRMA N° 47/2017

’ Q &
Quien suscribe MARIELA SALGUERO, CONSEJERO CONSUL GENERAL en la Ciudad de RdﬂTO, R

CANADA, certifica que |a firma de KENNETH WOOQ , MINISTERIO DEL GOBIERNOQ Y SERVI| lquL 7 Z
CONSUMIDOR DE ONTARIQ gque aparece en este documento original, es la misma que consta en los =
defé. o
e

registros de este Consulado por lo tanto, certifica que es auténtica, a fin de que el indicado do: umentR.”
publica en el Ecuador, aclarando que la autenticacién precedente no prejuzga el contenido o f% ormg deliie. noar |

documento legalizado. 7 o
e

Ireteidel Bnmnm:.f
(AHIA TC HOTASTA \E NDTAM | §

) Y
GUERO
UL GENERAL

YMARTELW
oﬁ‘sbkﬁef’éoo
ToRot

Arancel Consular; 1l 156
Valor:US$ 1500
LEG<<53>> <«TORONTO>> «<V-389499, G-1417394>>

LEGALIZAGION DE FIRMAS DE DOCUMENTCS TRADUCIDOS A OTROS IDIOMAS
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rio

MINISTRY OF GOVERNMENT AND CONSUMER SERVICES

I HEREBY CERTIFY AS FOLLOWS: 1 i .
Ifa Nolaria {8
10 \,h r/ Qurin, T, %
2ty
RINAT BEGALIYEV 30T ha I

[}
VOHOTARIA VELOTARLA '

of the Province of Ontario, whose name 1s subscribed to the attached
Instrument, was, at the time of subscribing thereto, a NOTARY PURBLIC
in and for the Province of Ontario, Canada, duly commissioned and duly
authorized by the laws thereof to administer oaths, to take affidavits
and to certify the proof of deeds and other instruments in writing to

be recorded within the said Province.

I FURTHER CERTIFY THAT I have compared the signature of the said
NOTARY PURLIC subscribed to the attached Instrument with the specimen
signature of the said NOTARY PUBLIC filed in this office and verily
believe the said signature to be genuine; and THAT I have compared the
impression of the Seal of the said NOTARY PUBLIC appearing on the
attached Instrument with the specimen of the Seal filed in this office

and verily believe the impression of the Seal to be genuine.

IN TESTIMONY WHEREOF I have hereunto set
my Hand and affixed the Seal of the
Ministry of Government and Consumer
Services of the Province of Ontario at the
City of Toronto in the said Province this
twenty-third day of February, A.D. 2017.

v

for the MINISTER OF GOVERNMENT AND CONSUMER SERVICES

¥ W Rt Ty gl d e o PR ST N T

e e —— Tt AT E e e e Ry AN s



CERTIFIED TRANSLATION
DECLARATION

I, Isabel Rubio Sampedro, of the city of Toronto, in the Province of Ontario

HEREBY SOLEMNLY CERTIFY THAT: A Notaria 7§
0 o/l-.'l.uin. id ol,‘-"
T am the professional Spanish translator with ATA (DocsBase). To the best of my knltu;‘fvledg/é”aﬁd“'“'

HOTaRI 4 )
capabilities, the following translation is an accurate and authentic rendition from EnEliShf-iD_thiﬂL’P’ i fifff’f?

Spanish of the attached original document.

Isabel Rubio Sampedro ﬂ\ R
FER 15 207

City of Toronto

IRinat Begaliyev, Notary Public in and for the Province of Ontario, Canada, hereby certify the
genuiness of signature of Isabel Rubio Sampedro (Spanish Passport No. PAD325975, issued by
the Government of Spain on September 29t, 2016), which is affixed before me on the 15t day of
February, 2017. Identity of the signor has been ascertained and her legal capacity has been
verified.

114
g 18 H‘J;”'
¥

Y,
. Rinat Begaliyev

A Notary Public in and for the Province of
Ontario

5700 Yonge Street, Suite 200 Toronto, ON
Tel: 647 777 1409 Fax: 416 352 7517

E-mail: rinat@begaliyevlaw.com

{2
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_ ™ Oficina del Registrador General
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{Escudo de Oniario}
Ontario

HDTAR]E DECIN;\ DCIM» & iA
NWMMU En("q ¥
AREA BE
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Copia certificada del documento del registro
En el archivo de la oficina del Registrador General. Ontario, Canada

I "- i iy )
Niimero de registro: 1981 028483 = %C’l

1 .
Pagina 1 de | A OP?_YS."-':(:-;."I?.\{.(_?,,_
Numero de certificado: P 3396996 .:Hf% iy pens®
Fecha de expedici6n: 06 de febrero de 2017 R S
Nuamero de archivo: 17065769-01-5

Escriba o Imprima
Forma 2 (V.S.A. 1970)
Provincia de Ontario, Oficina General del Registro

Nimero de registro (para uso exclusivo del registrados) 028483

‘Declaracién de Nacimiento Vivo

Nifio/a:
1. Apellido: Valencia
Nombres Dados: Julia Patricia
2. Sexo: M
Fecha de nacimiento:
3. Mes (Nombre), dia, afio de nacimiento: abril, 5, 1981
4, Por favor, indicar si la madre esta: Casada, Viuda, Divorciada o Soltera; Casada

(el término “pareja de hecho” o “separada” no debe ser usado)

Lugar de nacimiento:
5. Nombre del hospital (Si no en hospital indicar la localizacion exacta donde tuvo lugar el

naciemiento): Hospital de Mississauga H
Barrio, ciudad, villa, puelo (por nombre): Mississauga
Municipio regional, condado o distrito: Peel 21051

- Uso exclusivo departamental

Progenitores

Page 1 of 4
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Padre

iy ‘
(_% /‘,;6. Nombre
< .

7.

8.

Madre

Apellido del padre del nifio/a: Valencia
Todos los nombres dados: Carlos Abdon

Lugar de nacimiento:

- - Ciudad, villa, pueblo u otro lugar de nacimiento (por nombre): Quito -
Provincia: Pichincha, Ecuador, 4507

Fecha de nacimiento:

Mes (Nombre), dia, afio de nacimiento: octubre, 31, 1948
9. Edad: 32 (en el momento del nacimiento)

HOTACIAD DEfmAR

Notaria I8

t_'.'m'.l'n.l)..\l. ,

18 NOTAR

(OTARIA BECIRIA EETMAHU]APM DECINIA OETaY

Af
BHOTARIA
mTAI"lk 'S HI0TARIA 16 UDTARLS 14

10. Apellido de soltera de [a madre (Nombre previo matrimonio): Kataquapit

I1.

12.

Todos los nombres dados; Celine Marie

Lugar de nacimiento:

Ciudad, villa, pueblo u otro lugar de nacimiento (por nombre): Moosonee

Provincia: Ontario, 0500
Fecha de nacimiento:

Mes (Nombre), dia, afio de nacimiento: octubre, 30, 1954
13. Edad: 26 (en el momento del nacimiento)

Residencia habitual de [a madre
14. Direccién completa. Si es rural, dar la localizacion exacta, sin oficina postal o ruta rural:

3593 Ash Row Crescent

Barrio, ciudad, villa, puelo (por nombre): Mississauga
Municipio Regional, condado o distrito: Peel
Provincia (o pais): Ontario

Cadigo Postal: LSL1K3

Direccién Postal de la madre
15. Direccion postal completa (si es diferente a la del punto 14.) Si es rural dar ]a Oficina

Otros

Postal o la Ruta Rural: 3593 Ash Row Crescent Ontario

Cadigo Postal: L51.1K3

Page 2 of 4
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Datos del alumbramiento:

- (\7‘\’ 16. Duracién de la gestacion (en semanas completas): 39 1/2

e
-

~17. Ntimero total de alumbramientos de esta madre (incluyendo este): 2 nacidos v1v’ %
P

014 SEEITIATE AT
34T :.ﬂ:crm ol "P'”- g
HOTARA D

Numero de nacidos cadaver después de 20 semanas de embarazo: fen biun
18. Peso del nifio al nacer: Gramos jen blanco}(o) 8 libras y 11 onzas iR
19. Tipo de alumbramiento — dnicofcasille marcadal, doble {casilla sin 735»

e

{easilla sin marcer] L & %
20. Si es doble, triple, indicar si el orden de nacimiento de este nifio/a 1°,2°,3°.'-,x"en blanco}

Notaria [8
Cluadies, 12 071, ,{[
p// i > T

. . BN
Asistente: 10TARD,
. . i arant: GIG1 4R 1A
21. Nombre del médico (u otro asistente): HOTEATA T ARt 1)

J.L. Brayley, M.D.
Medico [cusifla marcada)  Enfermera Jcosilla sin marcar]  Otro {casillo mercade)
Direccion postal completa 3105 Colen Erin Drive Mississauga, Ont, L5L 1J3

Certificacién del informante
22. Certifico que. la informacidn arriba indicada es cierta, con el mejor de mi saber y entender

- Firma del informante X{Fima}
23. Relacién del informante con el nifio/a: (Hija) Padre
« 24, Fecha de la firma ~ Mes (nombre), dia, afio: Abril — 7 — 1981

No escribir debajo de esta linea — Uso exclusivo del oficial

Certificacion del registrador de division

Estoy satisfecho en cuanto a la exactitud y la suficiencia de esta declaracion y registro del
nacimiento mediante la firma de la declaracion

Firma del registrador divisional {Firma}

Numero de registrador: 668 Cédigo: 430008

Fecha: Mes, dia, afio; abril, 16/81

Uso exclusivo del departamento: {£n Bianco]
4-2302-2.7: 30-10-74

{En vertical ~ Este es un registro legal permanente —Imprimir o escribir de manera clara y

completa todos los elementos — Importante: Ver el reverso para las instrucciones}

Page 3 o‘
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@i}«fé;tical — No escribir en este espacio — 2/12 — 11.07.14/13 18 - 2/19 — 1/20 - 13/306/21 25 -
28126 27 - 29/28 29— 05/30 31- 161 30/31 36 —40/37 38 — 02/39 40 — 00/41 42 — 1/43 —
0702/44 47 — 10/48 49 — B/50 51- 1/52}

{Firma — Alexandra Schmidt} Alexandra Schmidt — Registradora general adjuntafjpe:
HOTAR
e 1L05(03/16) .
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g Mirizterio
e M T de Relaciones Exteriores
REPUBLIGA DEL ECUADCR ?

B OFICINA CONSULAR DEL ECUADOR EN TORONTO yMoviidad Humana

NCTARIATELINA OF
HCTRZIA DECISIA On

BT
FCIRIA DLTALy,
1A BLIAY:

o LEGALIZACION DE FIRMA N° 49/2017

.. Quien suscribe MARIELA_SALGUERO , CONSEJERO CONSUL GENERAL en la Ciudad de TORONT !
N A

CANADA, certifica que la firma de KENNETH WOO', MINISTERIO DEL GOBIERNO Y SERVICIOS AL E: 77
Gy C/)

CONSUMIDOR DE ONTARIO que aparece en este documento original, es la misma que consta en los A
registros de este Consulado por lo tanto, certifica que es auténtica, a fin de que el indicado documento®@e fé D
puiblica en el Ecuador, aclarando que la autenticacion precedente no prejuzga el contenido o [a forma d

documento legalizado. i "
n ARIA_

Nolaria {8

ity DAL

TORONTO, 24 de Febrero de| 2007 o
(o TARIA

I ]
TARIA TEUIDTARIA 1B L0 TARL, 12

Arancel Consular: 11l 15.6 :
Valor: US § 15,00




MINISTRY OF GOVERNMENT AND CONSUM@R SERVfCES

a 1.
. (%Zig
Nn!m'it?rzﬂ'

Quito, 1200

I HEREBY CERTIFY AS FOLLOWS:

RINAT BEGALIYEV

[

B

18 NG TR BIOTARTA
lm.am:. ITHOTARIA SSNOTARIA It

B of the Province of Ontario, whose name is subscribed to the attached

Instrument, was, at the time of subscribing thereto, a NOTARY PUBLIC

in and fcr the Province of Ontario, Canada, duly commissioned and duly
authorized by the laws thereof to administer oaths, to take affidavits
"and to certify the proof of deeds and other instruments in writing to

be recorded within the said Province.

I FURTHER CERTIFY THAT I have compared the signature of the said
T NOTARY PUBLIC subscribed to the attached Instrument with the specimen

- signature of the said NOTARY PUBLIC filed in this office and verily

believe the said signature to be genuine; and THAT I have compared the

° impression of the Seal of the said NOTARY PUBLIC appearing on the
’ attached Instrument with the specimen of the Seal .filed in this office

and verily believe the impression of the Seal to be genuine.

IN TESTIMONY WHEREOF I have hereunto set
my Hand and affixed the Seal of the
Ministry of Government and Consumer
Services of the Province of Ontario at the
City of Toronto in the said Province this
twenty-third day of February, A.D. 2017.

P

for the MINISTER OF GOVERNMENT AND CONSUMER SERVICES

~

v



CERTIFIED TRANSLATION

DECLARATION

FAOTARIA DECIN S Qi HHDIAEM DECINA OCTAVA
UOTAS[ADfCTM o2 UEEP'JA OCHAVA

1, Isabel Rubio Sampedro, of the city of Toronto, in the Province of Ontario

b, DA

HEREBY SOLEMNLY CERTIFY THAT: [, Noraria 18

I am the professional Spanish translator with ATA (DocsBase). To the best of my nkn%wl'edgeraud
capabilities, the following translation is an accurate and authentic rendition from ]ﬁpgg; inte—ectiiolani:
Spanish of the attached original document. A B =

Isabel Rubio Sampedro
City of Toronto

I Rinat Begaliyev, Notary Public in and for the Province of Ontario, Canada, hereby certify the
genuiness of signature of Isabel Rubio Sampedro (Spanish Passport No. PAD325975, issued by
the Government of Spain on September 29, 2016), which is affixed before me on the 15% day of
February, 2017. Identity of the signor has been ascertained and her legal capacity has been

verified.

ST L

Rifat Begaliyev

A Notary Public in and for the Province of
Ontario

5700 Yonge Street, Suite 200 Toronto, ON
Tel: 647 777 1409 Fax: 416 352 7517

E-mail: rinat@begaliyevlaw.com

BTN

' -
£} S —
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.. 25 Sept. 1986 Fecha de Expedicién

JFirmal

Rosemarie E. Gage

Registrador General Adjunto o

" [Sello™ flegible]

10TARZ 16 DETAKIZ ISIJGTAHM‘-_L

Escriba o Imprima

. orma 2 (V.S.A. 1970)

Provincia de Ontario (Canada)
- Oficina del Registrador General

- Numero de registro (para uso exclusivo del registrados) 501466

-

_.Deelaracion de Nacimiento Vivo

Nifto/a:

1. Apellido: Valencia
Nombres Dados: Natalie Maria Theresa

2. Sexo:F

.»cha de nacimiento:

3. Mes (Nombre), dia, afio de nacimiento: abril, 24, 1976

4. Por favor, indicar si la madre esta: Casada, Viuda, Divorciada o Soltera: Casada
(el término “pareja de hecho” o “separada” no debe ser usado)

Luga;“ de nacimiento:
. 5. Nombre del hospital (S1 no en hospital indicar la localizacion exacta donde tuvo lugar el
naciemiento): Hospital Doctors, Toronto
Barrio, ciudad, villa, puelo {por nombre): Ciudad de Toronto

Municipio regional, condado o distrito: Area Metropolitana de Toronto

Page I of4



Lgso eyluswo departamental {£12 hlunco}

53

Progenitores

Padre

6. Nombre
Apellido del padre del nifio/a: Valencia

CTARLA ﬂ‘ulllA ﬁ[ll“lnlll.lﬁ‘iln DECINA CUTAVA,

(OUEADLEL) BESIHA DTy
aigm{“ e

|
Tk ‘\0'\ 4"1)‘?, St
Wl d‘ s

Todos los nombres dados: Carlos Abdon $> >

7. Lugar de nacimiento: '°
Ciudad, villa, pueblo u otro lugar de nacimiento (por nombre): Quito

Provincia: Pichincha, Ecuador Uro . g .

18 NOTARI BHOTARIA

8. Fecha de nacimiento: ,_ POTARIATENTTARIA 18 TR

Nolaria
uite, DA

{ -

Mes (Nombre), dia, afio de nacimiento: octubre 31, 1948 ) .
9. "Edad: 27 (en el momento del nacmncnto)

Madre
10. Apellido de soltera de la madre (Nombre previo matrxmomo) Kataquapit

- —-Todos los nombres-dados: Celine Marie o

11. Lugar de nacimiento:
- Giudad; villa, pueblo u-otro lugar de nacimiento (por nombre): Moosonee
Provincia: Ontario

12. Fecha de nacimiento:
Mes (Nombre), dia, afio de nacimiento: octubre, 30, 1954

13. Edad: 21 {en el momento del nacimiento)

Residencia habitual de la madre
14. Direccion completa. Si es rural, dar la localizacién exacta, sin oficina postal o ruta rural:

3593 Ash Row Crescent

Barrio, ciudad, villa, puelo (por nombre): Mississauga
Municipio Regional, condado o distrito:

Provincia (o pais): Ontario

Cadigo Postal: L5L1K3

Direccién Postal de la madre
15. Direccidn postal completa (si es diferente a la del punto 14.) Si es rural dar la Oficina

Postal o la Ruta Rural: /£n blanco}

Page 2 of 4




Otros ﬁ
AN . 43“/
\Dafos del alumbramiento: %
iy y . o
16. Duracion de la gestacion (en semanas completas): Término '«’ré‘z;%
()

17. Nimero total de alumbramientos de esta madre (incluyendo este): 1 nacidegyiyes

LS G e 00
NOTALIU DECHE BERe '”u
o1Ag1AD;

Numero de nacidos cadaver después de 20 semanas de embarazo: Ningund!3i!
. ) o i1 L .-
- 18. Peso del nifio al nacer: Gramos {en Hlanco! (o) 6 libras y 9 onzas ﬁ? S ‘_p
., il =
19. Tipo de alumbramiento — Unico/cusille marcarty), doble feasilla sin Brdear G,Eépl E

. Lovpricd - -
. feasilla sin marcarf Fh Noteric 18 ‘

20. Si es doble, triple, indicar si el orden de nacimiento de este nifio/a 1°,2°, 3°} n BCEE
; m«a.

. l'('“'\ ;

. . 1T DR AR G0 AR A

. 10 IAETE l?umz.m,. wheTARIE 1
Asistente: B - !

21. Nombre del médico (u otra a31stente)
Dr. Kershman Hospital Doctores
Medico feusilla murcada}  Enfermera {fcasilla sin marccad  Otro {feasitln sin marear}
Direccion postal completa 45 Brunswick Avenue, Toronto, Ontario

Certificacion del informante
- 22, Certifico que la informacion arriba indicada es cierta, con el mejor de mi saber y entender
Firma de] informante X{Firma — Celine Valencia}
"« 23. Relaci6n del informante con el nifio/a: Madre
24, Fecha de la firma — Mes (nombre), dia, afio: 27 de Marzo de 1979

ry

No escribir debajo de esta linea — Uso exclusivo del oficial

Certificacidn del registrador de divisidn
Estoy satisfecho en cuanto a Ia exactitud y la suficiencia de esta declaracion y registro del
__acimiento mediante la firma de la declaracién
. Firma del registrador divisional {Firma} Oficial Ejecutivo
Numero de registrador: {£r blanco! Codigo: { En blanco)
. Fecha: Mes, dia, afio; 1 de mayo 1979

L%

Iage 3 of 4

A

e




——4-2302-2.7:-30-10-74

Uso exclusivo del departamento:
WV.S.A.00331

No. 023239

Date {En Blanco!  Expedido por: JE

FLCTARIAD

Ver el reverso para [as instrucciones}

[OTARIA DECIMA CCPAVALBTAR[A DECIMA OCTAVA
HETARIR DEEIA % 2015 DECIAA OETAVA)

Nolaria I8

uite. JJ..'\I.\_(L
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Factura: 001-002-000033043

20171701069P00195

NOTARIO(A) MIGUEL ANGEL TITO RUILOVA

EXTRACTO

- - — - ——— NOTARIA SEXAGESIMA NOVENA DEL CANTON QUITO" — — -

A

| Escritura N=:

I2D1?1701059P001 85

‘ACTO O CONTRATOD:

PROCURACION JUDICIAL PERSONA NATURAL

FECHA DE OTORGAMIENTO: l25 DE ENERO DEL 2017, (13:18)

OTORGANTES
OTORGADO POR
. . ‘s Documento de No. . . ) Persona gue le
Persona Nombres/Razon sosial Tipo intervininete fdentidad \demtificacién Nacionalidad Calidad representa
VALENCIA NATALIE MARJA POR SUS PROPIOS CANADIENS
Natural THERESA DERECHOS PASAPQRTE GE547342 E MANDANTE .
Netwrel ‘[VALENCIAJULIAPATRICIA | PORSUSPROPIOS | ppepporre orosstaz | SANADIENS [yiannanTE
DERECHOS E
Nalwral |VALENGIA ROBERTO CARLOS |Lon SUS PROPICS b asaporye GeHeatt | CANADIENS Ly npanTe -
DERECHOS E
a) A FAVOR DE
. . Documento de No, N Persona gue
Parsoria NombresiRazén socla) Tipo'intervinients identidad Jdantificacian Nacionalidad Calldad representa
ANDRADE SUAREZ JULIO POR 5US PROPIOS ECUATORIA |MANDATARIO
Natural [\ o o0 DERECHOS CEDULA - 1707774384 [0 ")
] o .
UBICACION -
Provincla Canton Parroquia
PICHINCHA QUITO KENNEDY

DESCRIPCION DOCUMENTO:

OBJETO/OBSERVACIONES:

COMPARECE EL SENOR CARLOS ESTEBAN [ZA-PETIT, EN CALIDAD DE TF‘.ADUCTO\R. YA JUE LOS COMPARECIENTES NO

SON INTELIGENTES EN EL IDIOMA

0oL,

7/

CUANTIA DEL ACTO O !
CONTRATO: INDETERMINADA / A /
(I /
PRSP *Z iy & ——1
4]
NOTARIO(A] M | QINGEL 'PIID'ﬁ,UILOVA
NOTARIA SEXA A ENA DEL CANTON QUITO

/

|
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19
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24
25
26
27

28

\} NOTARIA SEXAGESIMA NOVENA Dr. Migue! Angel Tito Ruilova
i-*‘ DISTRITO METROPOLITAND PE QUITO NOTAFRIG

ESCRITURA NUMERO
2017 17 01 69 PO0O1S5
- - PROCURACION JUDICIAL -
OTORGADA POR:
NATALIE MARIA THERESA VALENCIA,
JULIA PATRICIA VALENCIA y

ROBERTO CARLOS VALENCIA

A FAVOR DEL:
DR. JULIO MAURICIO ANDRADE SUAREZ
CUANTIA: INDETERMINADA
D 02 copias

AZ.
En la ctudad de San Francisco de Quito, Distato Metropolitano, Capital

de la Reptiblica del Ecuador, hoy dia MIERCOLES veinte y cinco (25) de
Enero del afo dos mil dieasiete, ante mi, doctor MIGUEL ANGEL
TITO RUILOVA, NOTARIO SEXAGESIMO NOVENO DEL
CANTON QUITO, comparecen con plena capacidad, libertad v
conocimiento, al otorgamiento de la presente escritura, la sefiora,
NATALIE MARIA THERESA VALENCIA, quien dice ser de
estado civil de estado civil casada, portadora del Pasaporte nimero GG
NUEVE CUATRO SIETE TRES CUATRO DOS (GG9%47342),

domiciliada en tres cinco tres tres (3533) Ash Row Cres Mississanga,

ON, L cinco L uno k TRES (L5L 1k3) Ontario Canada, teléfono niumero
seis cuatro siete cinco seis siete tres seis siete cinco (6475673675), e~maﬂ:\)

\i

1
/

Arnazanas N45-24 y Av. El Inca, Edificio Espipa de Oro 2do. Pise Of. 208. Diagonzal @ la lglesia de El Carmelo

Telfg: 2467 506 » 2402 052 » 0927 841 255 » Web: www.notaria9quito.com.ec « Email: miguellitoci¥ notaniaf9quio.com.ec

Quito - Ecuador




P -

1 natvalencial@gmail.com; la sefiorita JULIA PATRICIA VALENCIA,
2 ‘c-le estado civil soltera, portadora del Pasaporte numero GF CERO TRES
3 SEIS UNO TRES DOS (GF036132), domiciliada en setenta y cinco(75)
4 Turntable Crescent Unit uno tres uno M seis H cuatro K ocho (131
5 Mo6H4k8E) Ontanto Canada, teléfono numero sets cuatro siete guidn tres
6 tres tres gmdn cero tres seis cmco (647-333-0365), E-Mail:

7 valendajulia@hotmail.com; y, el sefior ROBERTO CARLOS

8 VALENCIA, quien dice ser de estado civil casado, portador del

9 Pasaporte namero GG UNO CUATRO SEIS TRES UNO UNO
10 (GG146311), domiciliado en tres dos uno cinco dos dos cero th St (3215
11 220th St). NW Stanwood, Washington nueve ocho dos nueve dos (98292)
12 Estados Unidos de América, teléfono numero tres seis cero seis tres uno
13 gwdn  nueve cuatro cero  cinco  (360631-9405),  e-mail:
14  whitebuffalo_357@hotmail.com; cada uno por sus propios derechos,
15 quienes no son inteligentes en el idioma espafiol; y, por tal motivo
16 comparecen a la celebracién de la presente escritura acompafiado del
17 interprete el sefior CARLOS ESTEBAN IZA PETIT, inteligente en el
18  idioma espafiol, domiciltado en este cantén Quito, a quienes de conocerles
19  doy fe en virtud de que me extubieron sus pasaporte y cédula de ciudadania
20 respectivamente- Los comparecientes son de nacionalidad canadiense,
21 mayores de edad, domiciliadas las dos primeras en la Ctudad de Ontario
22 Canada, y el segundo en Stanwood, Washington, Estados Umdos de Noxte
23  Aménca, de transito por esta ciudad de Quito, legalmente capaces para

24  contratar y obligarse, a quienes de conocetles doy fe, en virtod de que me

exhibieron sus Pasaportes, cuyas fotocopias solicitan sean agregadas,
debidamente certificadas, que se agrega como habilitante. Advertidos los
/ comparecientes, por mi el Notario de los efectos y resultados de esta

scritura, asi como examinada que fue en forma atslada y separada de que




10
11
12
13
14
15
16
17
18
18
20

22
23
24
25
26
27
28

Dr. Miguel Angel Tito Ruilova
NOTARID waais f "1 (b

g, AL
: . : . RIS
comparecen al otorgamiento de esta esctitura sin coaccidn, amén“.lg;;a
temor reverencial, ni promesas o seduccidn, y me solicitan que elevi g

escritura publica el contenido de la siguiente minuta, cuyo tenor literal 4

_ continuacién transcribo: SENOR NOTARIO: En el registro de escrituras — -

piblicas a su cargo, sirvase incorporar una de la que comste Ia
PROCURACION JUDICIAL al tenor de las clausulas signientes: PRIMERA
OTORGANTE.- Interviene en Ia celebracién de la presente escritura la
sefiora NATALIE MARJA - THERESA VALENCIA, de estado civil -casada,
por sus propios y personales derechos, domiciliada en tres -cinco tres tres
(3533) Ash Row Cres Mississanga, ON, L cinco L uno k TRES (L5L 1k3)
Ontario Canada, teléfono niimero seis cuatro siete cinco seis sicte tres seis
siete cinco (6475673675), e-mail: nat.valencial@gmail.com; la sefiorita JULIA
PATRICIA VALENCIA, de estado civil soltera, por sus propios y personales
derechos, domiciliada en setenta y cinco(75) Turntable Crescent Unit uno tres
uno M sets H cuatro K ocho (131 M6H4k8) Ontario Canada, teléfono
nimero seis cuatro siéte guidn tres tres tres guidn cero tres seis cinco (647-
333-0365), e-mail: valenciajulia@hotmail.com; y el sefior ROBERTO
CARLOS VALENCIA, de estado civil casado, por sus propios y personales
derechos, domiciliado en tres dos uno cinco dos dos th St (3215 220th St).
NW Stanwood, Washington nueve ocho dos nneve dos (98292} EHstados
Unidos de América, teléfono nimero tres seis cero seis tres uno guidén nueve
cuatro cero cinco (360631-9405), e-mail: whitebuffalo_357@hotmail.com;
todos de nactonalidad canadiense, y de paso por ésta ciudad de Quito, y, por
tal motivo comparecen a la celebracién de la presente escritura acompafiado
del interprete ¢l sefior CARLOS ESTEBAN IZA PETTT, iateligente cn cl
1dioma espaiiol, domiciliado en este cantdn Quito, quienes en forma libre y
voluntaria comparecen al otorgamiento del presente poder Especial y

Procuractén Judicial de conformidad 2 las siguientes clausulas, estipulaciones y

— |

Amazonas N45-24 y Av. El Inca, Edilicia Espiga de Qro 2do, Pise Of. 208, Dizgonal & ia Iglesia de El Carmelo

Telis' 2467 506 « 2402 052 » 0987 £41 255 » Web: www.notariaG9quiio.com.ec * Email: miguel.titonoiaria58quito_com.ec

Quito - Ecuador .




. mas | declaraciones: SEGUNDA.- PROCURACION JUDICIAL.-
" Nosotros: NATALIE MARIA THERESA VALENCIA, JULIA PATRICIA
VALENCIA y ROBERTO CARLOS VALENCIA, de nuestra libre y
4  espontinea voluntad, tenemos a bien conferir como en efecto se confiere
5 PROCURACION JUDICIAL amplio y suficiente en cuanto en derecho se
6 requiere a favor de Doctor JULIO MAURICIO ANDRADE SUAREZ,

7  con cédula niimero uno siete cero siete siete siete cuatro tres ocho cuatro

w N,

8  (1707774384), matricula del Foro de Abogados diecisiete guidn dos mil seis

9 guidn sesenta y nueve (17-2006-69), profesional que no se hallan insertos en
10 minguna prohibicién establecida por la Ley; para que nos represente a los
11  OTORGANTES ante cualquier autoridad, sea esta de orden administrativo,
12 contencioso o judicial con las sigutentes facultades: UNO.- 1.1 Ejercer todas
13 las acciones legales, impugnacién reclamacidn, apelacién y demds asi como
14  intervenir en juicios civiles y dentro de éstos se otorga la facultad especial de
15 realizar la afirmacién de que es imposible determinar la individualidad o
16 residencia de quien deba ser atado bajo juramento por LOS MANDANTES
17  en los casos en que determine el articulo ochenta y dos (Art.82) del Codigo
18 de Procedimiento Civil, pata aquellos procesos instaurados aates de la
19 reforma al Codigo de Procedimiento Civil; y, de conformidad a lo
20 determinado en el articulo cincuenta y seis (Art. 56) del Coédigo Orginico
21 General de Procesos; 1.2 Intervenir en juicios en los que intervengan LOS
22  MANDANTES, ya sea como actor o como demandados, facultindolo al
23 efecto para que puedan presentar todo tipo de demandas, especialmente en

matera sucesora; 1.3 Solicitar todo tipo de medidas cautelares; 1.4 Intesvenir

en toda clase dc diligenctas preparatorias y procedimicntos cspeciales
, contemplados, tanto en el Codigo de Comercio, Codigo Civil, Cédigo del
Trabajo, Ley de Inquilinato, Cédigo de Procedimiento Civil, Codigo Organico

\\

eneral de Procesos, y otras leyes aplicables. Al efecto el apoderado podri:

\
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_4 _ sentenctas; solatar diligencias preparatodas,- — contestar demandas- y-
5 reconvenir; solicitar pruebas de todos tipo; solicitar intervencién de peritos;
6  solicitar inspecciones judiciales; los apoderados podran retirar Jas demandas
7  planteadas, desistir, solicitar abandono y allanarse, de ser el caso; apelar de

8 _ providencias, . fallos y sentencias; promover. recurso de casacion, recurso -de
9 ‘hecho, en todo tipo de proceso,- sea- ordinario, de conocirniento,

10  procedimiento Verbal Sumario, procedimiento Sumario, en procedimientos

11 voluatarios, en procedimientos ejecutivos, en el proceso de ejecucion, y en

12  procedimientos concursales; otorgando al apoderado amplias facultades a

13 efecto que los otorgantes no queden en mdefensién en ninguna causa que

14 propongan o sea propuesta en su contra. DOS.- Especificarnente se los

15 faculta para que puedan intervenir y realizar trAmites y diligencias de orden
16 administrativo dentro del Servicio de Rentas Internas especialmente por causa

17  de sucesién, asi como dentro de los Gobiernos Auténomos Descentralizados,

18  Municipalidades o Alcaldias dentro de la Republica del Ecuador.- TRES.-

18 Queda facultado a Representar a los MANDANTES también para acudir,

20 comparecer y suscobir actas de acuerdos de mediacidbn de solucion de

21  conflictos o para precaver un litigio eventual, sobre materia transigible, de

22 cardcter extrajudicial y definitivo, en el Centro de Mediacion de la Funcién

23 Judicial de los Centros de Mediacién legalmente autorizados por el Consejo

24  Nacional de la Judicatura. CUATRO.- Para que pueda comparecer ante la

25 Dircccidn General de Registro Crvil, Identificacton y Cedulacién, y a aucstro

26 nombre solicite partidas de nacimiento, partidas de defuncién de nuestro

27 padre, Y cuanto documento sea necesario para legalizar la sucesidn a la que

-~28  accedemos en calidad de herederos de quien en vida fue el sedior, Carlos

\
N

Amazonas N45-24 vy Av. El Inca, Edificio Espiga de Oro 2do. Piso Of, 208, Diagonal 3 |2 Iglesia de El Carmelo
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1 Ab(_f!%n- Valencia Vinueza. TERCERA.- CLAUSULA ESPECIAL.- De
2 conformidad a lo es;‘ipulado en el articulo cuarenta y tres (Art.43) del Codigo
3 Orginico General de Procesos, el procurador queda facultado para: allanarse
4  ala demanda, transigir, desistir de la accion o del recutso; aprobar convenios;
5 absolver posictones; deferir juramento decisorio, recibir valores o la cosa
6 sobre la cual verse el litigio o tomar posesion de ella. Asi mismo queda el

7 procurador, autorizado para comparecer ante Juez competente, y reconocer
8  cesion de derechos litigiosos, y cualquier subrogacién que se haya efectuado a
9 favor de un tercero. Para que pueda comparecer ante las autondades
10  competentes y solicitar la exhumacién y la autopsia de su padre, quien en vida
11  fue el sefior, Carlos Abddén Valencia Vinueza, con cédula de ciudadania
12 nAmero uno siete cero dos dos uno uno seis dos dos (1702211622). Para que
13 en todos los asuntos arriba mencionados este mandato sea suficiente, otorgan
14 LOS MANDANTES expresamente las facultades determinadas en los
15  articulos: articulo cuarenta y cuatro del Codigo de Procedimiento Civil, esto
16 es, conciliar, transigir, comprometer el pleito en arbitros, desistir del pleito,
17  defenr el juramento decisorto, absolver posiciones y recibtr la cosa sobre la
18  cual verse el litigio o tomar posesion de ella. EL. PROCURADOR, podrd
19  ejecutar cualquier otro acto que requiera de cliusula especial, expresamente las
20  facultades del articulo cuarenta (40) y cuarenta y cuatro (44) del Cddigo de
21  Procedimiento Civil; y, articulo cuarenta y uno (Art. 41) y siguientes del
© 22 Cédigo Organico General de Procesos; en concordancia con lo dispuesto en
23 el articulo cuarenta y nueve (49) de la Ley de Federacién de Abogados y en el
24 _ Cédigo Organico de la Funcién Judicial concordancia con lo que dispone en
los articulos contenidos en el Tiulo VII, Capitulo I, referente a las

26 BOGADAS Y ABOGADOS EN EL PATROCINIO DE LAS CAUSAS.
27y /JEL PROCURADOR, podri delegar o sustituir el presente
28} PROCURACION JUDICIAL, en personas de su confianza. Agregue Usted

LG
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la presente escritura publica.- Hasta aqui la minuta, misma que

firmada por el Abogado Julio Andrade, matricula profesional nimero

4_ diectsiete guidn dos mil seis guidn sesenta y nueve del Foro de abogados

5
6
7
.8
9
10
11
12
13
14
15
16
17
18
18
20
21
22
23
24
25
26
27
28

del Consejo de la Judicatura.- Para la celebracion de la presente escritura
se observaron los preceptos y requisitos previstos en la Ley Notarial; v,
leida que le fue a los comparecientes por mi, el Notario, ellos se ratifican
y firman conmigo en unidad de acto, quedando incorporada en el
protocolo de esta Notaria, de todo lo cual doy fe.-
/l - H N

ALl @l UaCercae
SRA. NATALIE MARIA THERESA VALENCIA
Pasaporte No. GG 79?’3‘7’9—
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SRTA. JULIA PATRICIA VALENCIA
Pasaporte No. (:1 ‘FO}!} /?)Z
‘__/
SR. ROBERTO CARLOS VALENCIA
Pasaporte No. (5 ] “4E 3 L otor...
7
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ol APELULUS ¥ NOMBRES DEL PADRE

| NILACOIY.CED JACION. b" IZA CAJAMARCA CARLOS RODRIGO,
¢Eouin BE C]UDADAN'[A Na . X - 01>
171970394-2 © PETIT MARTINEZ ALBA MARICIY -
AP"LL!DDSS‘NOMERS . INEZ ALBA MARICINA -, » 2
“BAPETIT LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION 5
,CARLDS ESTEBAN | oujTo B 3
LWGARDE NACIMIENTO : 2010-09-15 . g
FICHINCHA ;L FECHA DE EXPIRACION
Quio .. - - | } 2020-08-15 .
SANTA PRISCA - - ;
FECHADEﬁACIM!ENm 1988-10-30 .
mcmnmnm * ECUATORIANA o v ;
SEXD M oA i B i !
|
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REPUBLICA DEL EC‘I!R“”R» & /‘\
CONSEJO NACIONA&IE-L‘—L"TADRAL- 7

- CERYIFICADO DE VETACION
041 ELECCIONES SECCIONALES 235551014
— \

041 - 0175 1719703942 -
NUMERO DE CERTIFICADO CEDULA "
IZA PETIT CARLOS ESTEBAN «:

PICHINCHA

PROVINCIA CIRCUNSCRIPCION 3

QuiTo SAN BARTOLO .
CANTON PARROQUIA ZONA "

¢JFRESIDENTA/E DE LA JUNTA

KOTARIR SEKAGESINGR REVEKS
De acuerdo con la facult;lg_mevistu
Numeral 5 de [a Ley Notaridl, doy fe que




N
AE, Direccidn General de Regfistro Civil,

RS \gentificacion v Ce%ﬁlacic’m

~ _ Nimero dnico de identificacion: 1719703542
Nombres del ciudadano: IZA PETIT CARLOS ESTEBAN
Condicion del ceduladeo: CIUDADAND

Lugar de nacimiento: ECUADOR/PICHINCHA/QUITO/SANTA PRISCA

: | Fecha de nacimiento: 30 DE OCTUBRE DE 1988

| -ﬁﬁ%" Nacionalidad: ECUATORIANA

Sexo: HOMBRE
instruccion: SUPERIOR
. Profesién: ESTUDIANTE
Estado Civil: SOLTERO
Coényuge: ——-—--
Fecha de [\Iiatl:imonio: meme
Nombres del padre: [ZA CAJAMARCA CARLOS RODRIGQO
Nombres de ia madre: PETIT MARTINEZ ALEA MARICINA

- . Fecha de expedicion: 15 DE SEPTIEMBRE DE 2010

Informacién certificada a la fecha: 25 DE ENERO DE 2017
Emisor: MARIA ALEXANDRA ZAMBRAND GOMEZ - PICHINCHA-QUITC-NT 69 - PICHINCHA - QUITO

Firma valid b,

- 7 Dightally s; E

° — ; gitally signed by JIESE
N° de certificado: 175-005-27660 e Yo7 CRwalod VA ERTES
M V[ B e 4#.12.09 ECT

“‘4-4‘\2‘-\(" s~ ey Reason: Firma Bigbtronica

DR S Dater 2017.0%
AR /‘“___// Logcation; Ecuador

I"

ot E" “E El EE E Ing. Jorge Traya Fuertes

B05-27660 Director General del Registro Civil, Identificacion y Cedulacion
Documento firmade efectdnicamente

DX

e

Wil

Cornirme la informacion en hilps:/isis.regisirocivil. gob.ecicertificados, ingresandn el nimero de cerifficado. Vigencia: 3 meses ¢ 2 valigaciones desde s¢ Tacha ge
emision. Curmnplide el ptizo o nimero de vericaciones, solicite un huevo cartificado.



Direccién General de Registra Civil,

REPL’;BL[CA E}EL ECUAQOR ‘c‘ié’%\%’ ldentificacidn y Cedulacion

" Direccién General de Reglstro Civil, identificacidn y Cedulacion

INFCRMACION ADICIONAL DEL CIUDADANO

NUl: 1719703942

Nombre: IZA PETIT CARLOS ESTEBAN

1. Informacion referencial de discapacidad:

Mensaje: LA PERSONA NO REGISTRA DISCAPACIDAD

1.- La informacién del camé de discapacidad es cansultada de manera directa al Ministerio de Salud Publica - CONADIS en caso de
inconsistencias acudir a 1z fuente de infarmacidn

Infarmacion cerificada a ia fecha; 25 DE ENERQO DE 2017
Emisor: MARIA ALEXANDRA ZAMBRANO GOMEZ - PICHINCHA-QUITO-NT 69 - PICHINCHA - QUITC

|° de ¢t rhncado borrador-3a7c2

LA

borrador-3

Confirms la informacion en hips:/isis.registrocivil.gob.ac/carificados, ingresande el numere de certificads, Vigensia: 3 meses o 3 validaciones desda su fecha de
emistén, Cumplido &l plazo o humero da verificacienes, solicita un nueve certificado.




...g0 ante mi, en fe de ello confiero esta SEGUN GOPIA
Y e
CERTIFICADA de la PROCURACION ]UDICIAL%’
otorgan los sefiores NATALIE MARIA THERE%‘"‘*‘%

VALENCIA, JULIA PATRICIA VALENCIA y ROBERTO
CARLOS VALENCIA, 2 favor del doctor JULIO MAURICIO

ANDRADE SUAREZ, debidamente _se ada en Quito,

, Wiguel ngel Tit Ruitove
NOTARIQ

oo



SENOR NOTARIO:

ZOILA LUPE FLORES LARA, ecuatoriana, mayor de edad, de estado civil viuda y .
domiciliada en esta ciudad de Quito; y, DOCTOR JULIC MAURICIO ANDRADE ]

SUAREZ, procurador judicial y apederado especial de los sefiores Natalie Maria
Theresa_Valencia,_Julia. Patricia Valencia-Y-- Roberto Carlos Valencia, ante usted —— — -

respetuosamente comparacemaos y decimos: -

ANTECEDENTES: .-

De los documentos habilitantes que adjuntamos, vendra a su conccimiento que el dia -
17 de enero de 2017, failecid en la ciudad de Quito el sefor CARLOS ABDON
VALENCIA VINUEZA, sin haber otorgado testamento. Al fallecimiento del mencionado
predecesor, hemos guedado como sus (nicos y universales herederos sus hijos Natalie
Maria Theresa Valencia, Julia Patricia Valencia ¥ Roberto Carlos Valencia; y como
codnyuge sobreviviente con derecho a gananciales la compareciente Zoila Lupe Flores

Lara.
PETICION:

Con los antecedentes expuestos, amparados en lo que disponen el articulo 18 numeral R )
12 de la Ley Nofarial, comparecemos ante su autoridad y solicitamos que se digne _
receptar la respectiva declaracion juramentada y concedernos la posesién efectiva pro

indiviso de los bienes dejados por el causante CARLOS ABDON VALENCIA VINUEZA, - .-
a favor de sus hijos los sefiores Natalie Marfa Theresa Valencia, Julia Patricia Valencia -
y Roberto Carlos Valencia, por ser sus Unicos y universales herederos; y, como conyuge

sobreviviente la sefiora Zoila Lupe Flores Lara. . .

Una vez practicada esta diligencia, se dignara conferirnos dos copias notariales. * .

De ser necesario recibiremos notificaciones en la casiila judicial 2269 de Quito y al
correo electrénico mariencaladat@hotmail.com.

Firmamos en las calidades en que comparecemos.

ﬁw«%— _ gﬁf - , :

AB. MARILIN ENCALADA GUERRERQO ZOILA LUPE FLORES LARA .
INSC. 17-2014-346 ’ )




Abg. Maria Laura Delgado Vitég%i%
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NOTARIA VIGESIMA PRIMERA DEL CANTON QUITO Ry

QUITO-ECUADOR

NOTARIA
VIGESI% MD.2017170121Y¢0743

PRIME
Se otorgd ante mi, en fe de ello confiero esta PRIMERA COPIA

CERTIFICADA DEL ACTA NOTARIAL DE POSESION EFECTIVA
DE LOS BIENES BDEJADOS POR EL CAUSANTE SR. CARLOS
ABDON VALENCIA VINUEZA, solicitado por: NATALIE MARIA
THERESA VALENCIA, JULIA PATRICIA VALENCIA Y ROBERTO
CARLOS VALENCIA, selladay firmada en Quito, 30 marzo del 2017 .-

'?N@J@ﬁ‘d‘m:. ) \

ABG. MARIA LAURA DELGADO VITERI
NOTARIA VIGESIMA PRIMERA DEL CANTON QUITO

Dir.; Av. Repriblica del Salvador N35-146 entre Suecia y Portugal, Edificio Prisma Norte, Oficina
81, piso 8
Teléfono: 2460702 — 2460672- 2460668
Email: info@notaria21-uio,com
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REGISTRO DE LA PROPIEDAD DEL DISTRITO METROPOLITANO DE QUITO

Razon de inseripeién

Con esta fecha queda inscrita la presente POSESION EFECTIVA en el

- REGISTRO DE SENTENCIAS VARIAS, tomo 148, repertorio(s) - 26989
- } rd
'»‘ . Lunes, 10/04/2017, 09:18:46
qi
’ METROB ANOpDE QUITO
- ‘x\
. BIRECTOR DE IN scmpmomea ’

-, 5

I TE T
N Y T T S A M

Causante (s)

Sefior: CARLOS ABDON VALENCIA VINUEZA .-

Beneficiario {s)

Sus hijos sefiores: NATALIE MARIA THERESA VALENCIA, JULIA PATRICIA VALENCIA y ROBERTO
CARLOS VALENCIA; v, la sefiora: ZOILA LUPE FLORES LARA, en calidad de conyuge sobreviviente.-
Dejando a salvo el derecho de terceros.-

Responsable.-

1T

FECISTED
DE LA FRCAEDAD

Ulloa N31-10 y Murgeén  PBX:3988170 www quito gob.:c




ITRAMITE NUMERO: 80461
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REGISTRO MERCANTIL DEL CANTON QUITO

RAZON DE INSCRIPCION

EN LA CIUDAD DE QUITO, QUEDA INSCRITO EL ACTO/CONTRATO QUE SE PRESENTO EN ESTE REGISTRO, CUYO
DETALLE SE MUESTRA A CONTINUACION:

1. RAZON DE INSCRIPCION DEL: POSESIONES EFECTIVAS DE BIENES

NUMERO DE REPERTORIO: 61851
FECHA DE INSCRIPCION: 22/12/2017
NUMERO DE INSCRIPCION: 5896

REGISTRO:

LIBRO DE REGISTRO MERCANTIL

2. DATOS DE LAS PARTES

Identificacion Nombres Calidad de las partes
1000882710 FLORES LARA ZOILA LUPE CONYUGE SOBREVIVIENTE
GFo36132 VALENCIA JULIA PATRICIA HEREDERO
GG947342 VALENCIA NATALIE MARIA THERESA | HEREDERO
GG146311 VALENCIA ROBERTO CARLOS HEREDERO
1702211622 VALENCIA VINUEZA CARLOS ABDON | CAUSANTE
3. DATOS DEL ACTO O CONTRATO:

NATURALEZA DELACTO O POSESIONES EFECTIVAS DE BIENES
| CONTRATO:

FECHA ESCRITURA: 30/03/2017

NOTARIA: NOTARIA VIGESIMA PRIMERA

NOMBRE DE NOTARIO: ABG. MARIA LAURA DELGADO VITERI

CANTON: QuUITO

FECHA JUICIO: NO APLICA

N°. DE JUICIO: NO APLICA

JUZGADO: NO APLICA

AUTORIDAD QUE APRUEBA: NQ APLICA

NOMBRE DE AUTORIDAD: NO APLICA
4, CARACTERISTICAS DEL BIEN:
Bien Caracteristica Descripcién
Bienes Varios Tipo de Bien TODOS LOS BIENES

Paginalde 2




5. 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 NORMATIVANIGENTE.

FECHA DE-EMISION: QUITO, A 27 DIA(S) DEL MES DE DICIEMBRE DE 2017 HeCONa! de 4,
o0 @,
Ml I N

DRA.J NA ELIZABETH CONTRERAS LOPEZ (DELEGADA - RESOLUCION 01! -RMQ:;"?,QA._S_']

-4
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