
This Certificate is not valid for use anywhere within the United States of America, its territories or possessions. 

State of California 
Secretary of State 

  

(Convention de 
APOSTILLE 
La Haye du 5 octobre 1961) 
  

1. Country: 
Pays / País:   

United States of America 

  

This public document 
Le présent acte public / El presente documento público 
  

a été signé par 

ha sido firmado por 

2. has been signed by 
Nathan Lopez 

  

> acting in the capacity of 
agissant en qualité de 

quien actúa en calidad de 

Notary Public, State of California 

  

4. bears the seal / stamp of 
est revétu du sceau / timbre de 

y está revestido del sello / timbre de   Nathan Lopez , Notary Public, State of California 

  

  

    

  

bajo el número 

Certified 
Attesté / Certificado 

E. sat 6. the 
Ñ ¿Len Los Angeles, California le/eldía | 26th day of September 2017 

7. by e 
Secretary of State, State of California 

par / por 

8. No 78474 
sous no 

  

9. Seal / stamp: 
Sceau / timbre: 

Sello / timbre:     

  

10. Signature: (QQ, 5 BÍ, 
Signature: 

Firma: 

      

This Apostille only certifies the authenticity of the signature and the capacity of the person who has signed the public document, and, where appropriate, the 

identity of tr: seal or stamp which the public document bears. 
This Apostik:> does not certify the content of the document for which it was issued. 

To verify the issuance of this Apostille, see: www.sos.ca.gov/business/notary/apostille-search/. 
This certificate does not constitute an Apostille under the Hague Convention of 5 October 1961, when it is presented in a country which is not a party 

  

to the Conv: :ntion. In such cases, the certificate should be presented to the consular section of the mission representing that country. 
  

Cette Apostille atteste uniquement la véracité de la signature, la qualité en laquelle le signataire de l'acte a agi et, le cas échéant, l'identité du sceau ou timbre dont 
cet acte public est revétu. 

Cette Apostille ne certifie pas le contenu de l'acte pour lequel elle a été émise. 

Cette Apostille peut étre vérifiée á l'adresse suivante: www sos.ca.gov/business/notary/apostille-search/. 

Ce certificat ne constitue pas une Apostille en vertu de la Convention de La Haye du 5 Octobre 1961, lorsque présenté dans un pays qui n'est pas 
  

partie á cette Convention. Dans ce cas, le certificat doit étre présenté á la section consulaire de la mission qui représente ce pays. 
  

Esta Apostilla certifica únicamente la autenticidad de la firma, la calidad en que el signatario del documento haya actuado y, en su caso, la identidad del sello o 
timbre del que el documento público esté revestido 

Esta Apostilla no certifica el contenido del documento para el cual se expidió. 
Esta Aposti 

  

se puede verificar en la dirección siguiente: www.sos.ca.gov/business/notary/apostille-search/ 
Este certificado no constituye una Apostilla en virtud del Convenio de La Haya de 5 de octubre de 1961 cuando se presenta en un país que no es parte 
del Convenio. En estos casos, el certificado debe ser presentado a la sección consular de la misión que representa a ese país. 

Sec/State Form NP-40 LA (rev. 07/2017) 

ON



Gas UI ur 

Factura: 001-001-000030494 20171701040D02816 

DILIGENCIA DE RECONOCIMIENTO DE FIRMAS N? 20171701040D02816 

Ante mí, NOTARIO(A) PAOLA CATALINA ANDRADE TORRES de la NOTARÍA CUADRAGÉSIMA , comparece(n) IVAN 

ALFONSO MERCHAN TAMARIZ portador(a) de CÉDULA 1707082846 de nacionalidad ESTADOUNIDENSE, mayor(es) de 

edad, estado civil DIVORCIADO(A), domiciliado(a) en QUITO, POR SUS PROPIOS DERECHOS en calidad de 

TRADUCTOR(A); quien(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 públicos 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 ejercicio de la atribución que me 

confiere el numeral noveno del artículo dieciocho de la Ley Notarial -. El presente reconocimiento no se refiere al contenido del 

documento que antecede, sobre cuyo texto esta Notaria, no asume responsabilidad alguna. — Se archiva un original. QUITO, a 

5 DE OCTUBRE DEL 2017, (10:39). 

  

IVAN cho MERCHAN TAMARIZ 

CÉDULA: 1707082846 

NOTARIO(A) PAOLA CATALINA ANDRADE TORRES Pa 

NOTARÍA CUADRAGÉSIMA DEL CANTÓN QUITO     
Notaria 40 

  

Dra. Paola Andrade Torres



=> 

AR MERA AT ee sl ER 1189 

  

  

A notary public or other officer completing this certificate verifies only the identity of the individual who signed the 
document to which this certificate is attached, and not the truthfulness, accuracy, or validity of that document. 

    
  

State of California 

County of Oca anae 

On Sep: 25, 2007 before me, Nathan Lopez, Nota y po blo , 

  

  

Date pu Here Insert Name and Title of the Officer 

personally appeared E om vi e 
Name(s) of Signer(s) 

  

, 
  

who proved to me on the basis of satisfactory evidence to be the person(s) whose name(s) ¡s/are 
subscribed to the within instrument and acknowledged to me that he/she/they executed the same in 
his/her/their authorized capacity(ies), and that by his/her/their signature(s) on the instrument the person(s), 
or the entity upon behalf of which the person(s) acted, executed the instrument. 

| certify under PENALTY OF PERJURY under the laws 
of the State of California that the foregoing paragraph 
is true and correct. 

NATHAN LOPEZ 
mission + WITNESS my hand and official seal. 

/ 0 angc ( A. o “Rm 

My Comm. Expires Sep 28, 2019 Signature 

Signature of np 

  

Place Notary Seal Above 
    OPTIONAL 

Though this section is optional, completing this information can deter alteration of the document or 
fraudulent reattachment of this form to an unintended document. 

Description of Attached Document 

Title or Type of Document: £Uw Wo [errEicare ob bd Srdira Document Date: _09/ 25” / 2 
Number of Pages: 3 Signer(s) Other Than Named Above: 

Capacity(ies) Claimed by Signer(s) 
Signer's Name: A Penusa Signer's Name: pá 

    

Corporate Officer — Title(s): 1 Corporate Officer — Title(s):»< 

UD Partner — LU Limited [] General U Partner — [Limited  [] General 
1 Individual D Attorney in Fact 1 Individual 1 Attorney in Fact 
LU Trustee L) Guardian or Conservator L Trustee L] Guardian or Conservator 
O Other: O Other: b 
Signer Is On, HOT tones [Hire Signer Is Representing: __¿< ía y) 

  

Lamm o 

  

02014 National ri Association + y WWW. v.NationalNotery. org * 1 -800- US NOTARY (de -800- 876- 6827) Item 45907 

 



STATE OF WYOMING * SECRETARY OF STATE 

ED MURRAY 

BUSINESS DIVISION 

2020 Carey Avenue, Cheyenne, WY 82002-0020 

Phone 307-777-7311 + Fax 307-777-5339 

Website: http://soswy.state.wy.us - Email: business(Ywyo.gov 

Filing Information 

A Please note that this form CANNOT be submitted in place of your Annual Report. 

Name HPI Consulting Latam, LLC 

Filing ID 2014-000663837 

Type Limited Liability Company Status Active 
  

General Information 

Old Name Sub Status Current 

Fictitious Name Standing - Tax Good 

Standing - RA Good 

Sub Type Close Limited Liability Standing - Other Good 
Company 

Formed in Wyoming Filing Date 04/28/2014 3:50 PM 

Term of Duration Perpetual Delayed Effective Date 

Inactive Date 

  

Principal Address Mailing Address 

525 Hall Ave 525 Hall Ave 

PO Box 13841 Jackson, WY 83001 

Jackson, WY 83001 

Registered Agent Address 

Jackson Hole Agents, LLC 

525 Hall Ave 

Jackson, WY 83001 

  

  

Parties 

Type Name / Organization / Address 

Organizer Nicole Anderson 

Notes 

Date Recorded By Note 
  

Tole Pevust- MAN AGE/e 2 HEE Comsul ño LATIAM taa 

4 Leuvstó 

9/25/17 Page 1 of 2 

X lee mitached AchumledqmenT? 

(



Filing Information 

A Please note that this form CANNOT be submitted in place of your Annual Report. 

  

Name HPI Consulting Latam, LLC 

Filing ID 2014-000663837 

Type Limited Liability Company Status Active 

Most Recent Annual Report Information 

Type Original AR Year 2017 

License Tax $50.00 AR Exempt N AR ID 02764612 

AR Date 3/30/2017 5:38 PM 

Web Filed M 

Officers / Directors 

Type 

Principal Address 

525 Hall Ave 

PO Box 13841 

Jackson, WY 83001 

Annual Report History 

Name / Organization / Address 

Mailing Address 

525 Hall Ave 

Jackson, WY 83001 

  

Num Status Date Year Tax 

02176409 Original 02/02/2015 2015 $50.00 

02447959 Original 03/10/2016 2016 $50.00 

02764612 Original 03/30/2017 2017 $50.00 

  

Amendment History 

1D Description Date 
  

See Filing ID Initial Filing 04/28/2014 

Page 2 of 2



  

  

STATE OF WYOMING 

Office of the Secretary of State 

|, ED MURRAY, SECRETARY OF STATE of the STATE OF WYOMING, do hereby certify 
that according to the records of this office, 

HPI Consulting Latam, LLC 

isa 

Limited Liability Company 

formed or qualified under the laws of Wyoming did on April 28, 2014, comply with all applicable 

requirements of this office. lts period of duration is Perpetual. This entity has been assigned entity 

identification number 2014-000663837. 

This entity is in existence and in good standing in this office and has filed all annual reports 

and paid all annual license taxes to date, or is not yet required to file such annual reports; and has 

nat filed Articles of Dissolution. 

| have affixed hereto the Great Seal of the State of Wyoming and duly generated, executed, 

authenticated, issued, delivered and communicated this official certificate at Cheyenne, Wyoming 

on this 4th day of October, 2017 at 11:25 AM. This certificate is assigned 024324933. 

  AZ 
ra Sectetaly of Mate 

  
Notice: A certificate issued electronically from the Wyoming Secretary of State's web site is immediately valid and 
effective. The validity of a certificate may be established by viewing the Certificate Confirmation screen of the 
Secretary of State's website http://wyobiz.wy.gov and following the instructions displayed under Validate Certificate. 

  
 



RECONOCIMIENTO DE CALIFORNIA PARA TODO PROPÓSITO 51189 CÓDIGO CIVIL 

  

El notario u otro funcionario público que llena este certificado únicamente 

verifica la identidad del individuo que firmó el documento al que se adjunta este 
certificado más no la veracidad, precisión o validez de dicho documento.     
  

Estado de California 

Condado de Orange 

El 25-09-2017, ante mí, Nathan Lopez, Notario público, compareció John Benusa, quien me 
presentó pruebas satisfactorias de ser la persona cuyo nombre aparece suscrito en el 

documento adjunto y reconoció ante mí que su firma es legal y que, con su firma en el 
mencionado instrumento, la persona o entidad en cuyo nombre actuó la persona, lo suscribió. 

Certifico bajo pena de perjurio según las leyes del 
Estado de California que el anterior párrafo es 

verdadero y correcto. 

EN TESTIMONIO FIRMA Y SELLO 

Sello del Notario 

NATHAN LOPEZ 

Comisión 42128413 

Notario Público — California [firma de Nathan López] 

Condado de Orange Firma de notario publico 

Mi período vence el 28 Sept. 2019 

Colocar sello de notario arriba 

Aunque esta sección es opcional, completar esta información puede disuadir la alteración del 
documento o la reinserción fraudulenta de este formulario a un documento no deseado 

Descripción del documento adjunto 

Título o tipo de documento: Información de archivo/ Certificado de Existencia. Fecha del 
documento: 25/09/2017 

Número de páginas: 3 

Capacidad(es) declarada(s) por el(los) 

signatario(s) /_/ Funcionario empresarial — 
Nombre del signatario: John Benusa cargos: X 

/ X_/ Funcionario empresarial — cargos: Gerente /_/ Socio /_/ Limitada /_/ 
General 

/_/ Socio /_/ Limitada /_/ General 
% /_/ Individual /_/ Apoderado 

/_/ Individual /_/ Apoderado 

/_/ Fiduciario /_/ Tutor o 

conservador 

/_X / Otro 

/1_/ Fiduciario /_/ Tutor o conservador 

    arfo representa: HP! CONSULTING El signatario representa: X 

Dra. Paola Al AT ROO, Item $$5907



Estado de Wyoming * Secretaria del Estado 

Ed Murray 

División de Negocios 

Avenida Carey 2020, Cheyene, WY 82002-0020 

Teléfonos: 307-777-731 . Fax 307-777-5339 

Sitio Web: http://soswy.state.wy.us . Correo Electrónico: business4Wwyo.gov 

Información del Registro 

Advertencia: Tenga en cuenta que este formulario no se puede presentar en lugar de su informe anual 

  

Nombre HPI Consulting Latam, LCC 

Identificación Registro 2014-000663837 

Tipo Compañía de Responsabilidad Limitada Estado Activo 

Información General 

Nombre Antiguo Sub estado Actual 

Nombre Ficticio Condición — Impuestos Buena 

Condición — Evaluación Riesgo Buena 

  

Sub Tipo Compañía Responsabilidad Limitada Condición — Otros Buena 

Formada en Wyoming Fecha Registro 04/28/2014 3:50 PM 

Duración Perpetua Fecha Efectiva Registro 

Fecha Inactividad 

Dirección Principal Dirección Envío 

Avenida Hall 525 525 Avenida Hall 

Casilla Postal 13841 Jackson, WY 83001 

Jackson, WY 83001 

Dirección del Agente Registrado 

Jackson Hole Agents, LCC 

Avenida Hall 525 

Jackson, WY 83001 

  

Asistentes 

Tipo Nombre / Organización / Dirección 

Organizador Nicole Anderson 

Notas 

Fecha Registrado Por Notas 
  

John Benusa Gerente: HPI Consulting Latam LCC 

Firma “jehn.Be 

  

    

  

ano Por John Benusa) 

Adjunto (escrito a mano por notario) 

Dra. Paola Andrade Torres 
Página 1 de 2



Información del Registro 

Advertencia: Tenga en cuenta que este formulario no se puede presentar en lugar de su informe anual 

Nombre HPI Consulting Latam, LCC 

Identificación Registro 2014-000663837 

Tipo Compañía de Responsabilidad Limitada Estado Activo 
  

Información Actualizada del Informe Anual 

Tipo Original Reporte Anual Año 2017 

Impuesto Patente $50,00 Exenta Reporte Anual  N (No) Identificación Reporte Anual 02764612 

Fecha Reporte Anual 3/30/2017 5:38 PM 

Archivado en WEB Y (Si) 

Oficiales / Directores 

  

Tipo Nombre / Organización / Dirección 

Dirección Principal Dirección Correo 

Avenida Hall 525 Avenida Hall 525 

Casilla Postal 13841 Jackson, WY 83001 

Jackson, WY 83001 

Historial Reportes Anuales 

  

Num Estado Fecha Año Impuesto 

02176409 Original 02/02/2015 2015 $50,00 

02447959 Original 03/10/2016 2016 $50,00 

02764612 Original 03/30/2017 2017 $50,00 

  

Historial Enmiendas 

Identificación Descripción Fecha 

Ver Identificación Archivo Registro Inicial 04/28/2014 

Notaria 40 

  

Dra. Paola Andrade Torres 

Página 2 de 2



Estado de Wyoming 

Oficina del Secretario de Estado 

Yo, ED MURRAY, SECRETARIO DE ESTADO DEL ESTADO DE WYOMING, por la presente certifico 

Que según los registros de esta oficina, 

HPI Consulting Latam, LLC 

Es una 

Compañía de Responsabilidad Limitada 

Formada o calificada bajo las leyes de Wyoming el 28 de Abril de 2014, que cumple con todos los requisitos 

aplicables de esta oficina. Su período de duración es Perpetuo. Esta entidad ha sido asignada el número de 

identificación de entidad 2014-000663887. 

Está entidad existe y está en buena condición con esta oficina y ha registrado todos sus informes anuales y 

pagado todos sus impuestos anuales de patente hasta la fecha, o aún no está obligada a presentar dichos informes 

anuales; y no ha registrado Artículos de Disolución. 

He pegado el Gran Sello del Estado de Wyoming y debidamente generado, ejecutado, autenticado, emitido, 

entregado y comunicado este certificado oficial en Cheyenne, Wyoming el 4 de Octubre de 2017 a las 11:25 AM. Este 

certificado está asignado 0243224933 

Sello Secretario de Estado 

    

         
Notaria 40 

¿expedido electrónicamente por el Secretario de Estado de Wyoming es válido y efectivo 

je i¡vafidez de un certificado puede establecerse visualizando la pantalla de Confirmación de 
4) > 

Certificadd3wde é ecretaria de Estado en el sitio web http://wyobiz.wy.gov y siguiendo las instrucciones 

presentadas baja Malidagienes de Certificados. 
    

Página 1 de 1



INSTRUCCIÓN. PROFESION / OCUPACION 

     

              

  

4 
a Pm REPÚBLICA DEL ECUADOR E S SUPERIOR TECNOLOGO E1333V1222 

- DIRECCIÓN GENERAL DE REGISTRO CIVIL, - > 
- 

é APELLIDOS Y NOMBRES DEL PADRE 
prnl e IDENTIFICACIÓN y. poi CIóN h 2 MERCHAN IVAN CÉDULA DE 2 n. 170708284-6 co APELLIDOS Y NOMBRES DE LA MADRE IDENTIDAD*EXT 

O TAMARIZ BERTHA 
3 

RS 
£ LUGAR Y FECHA DE EXPEDICIÓN 3 v 

3 
IVAN ALFONSO a Zuno Si 5 LUGAR DE NACIMIENTO. 

OB FECHA DE EXPIRACIÓN 
Estados Unidos de América 

e025-0524 New York. 
E FECHA DENACIMI ¡9-01-07 q E NACIONALIDAD ESTADOUNIDENSE ¿ O SEXO M E 

AU 
| 

Ñ CERTIFICADO DE VOTACIÓN => Ú ELECCIONES GENERALES 2017 cih . a os 2DE ABRIL 2017 FO 

018 018 - 300 1707082846 NÚMERO “CÉDULA letal MERCHAN TAMARIZ IVAN ALFONSO E APELLIDOS Y NOMBRES 

PICHINCHA E a PROVINCIA CIRCUNSCRIPCIÓN: 4 
QUITO 

CANTÓN ZONA: 1 
RUMIPAMBA x 
PARROQUIA 

A 

  

RAZON: Ue conrorm'cas con e: numero! cinco 
del Artículo dieciocho de la Ley Notarial doy fe 
que las COPIAS S que 

      

    
OO OLA ANDRADE TORRES 

NATADI PANPRAGESIMA: 

  

Dra. Paola Andrade Torres



son ame REPÚBLICA DEL ECUADOR BP eicacóny cación 
Dirección General de Registro Civil, Identificación y Cedulación 

CERTIFICADO DIGITAL DE DATOS DE IDENTIDAD 

Número único de identificación: 1707082846 

Nombres del ciudadano: MERCHAN TAMARIZ IVAN ALFONSO 

Condición del cedulado: EXTRANJERO 

Lugar de nacimiento: ESTADOS UNIDOS DE AMÉRICA/ESTADOS 

  

UNIDOS DE AMÉRICA 

Ne Fecha de nacimiento: 7 DE ENERO DE 1959 

y Nacionalidad: ESTADOUNIDENSE 

Santbago Puente Sexo: HOMBRE 

Os /3==a2 7 bras, Y Instrucción: SUPERIOR 

099924 be6S50O Profesión: TECNÓLOGO 

1YaV, recho E Estado Civil: DIVORCIADO 

ve i Pot lu ner Cónyuge: No Registra 

Nombres del padre: MERCHAN IVAN 

Nombres de la madre: TAMARIZ BERTHA 

  

Fecha de expedición: 24 DE MAYO DE 2016 

Información certificada a la fecha: 5 DE OCTUBRE DE 2017 

Emisor: JUAN IGNACIO FARTO ANDRADE - PICHINCHA-QUITO-NT 40 - PICHINCHA - QUITO 

Autorizo y consiento a la Notaría Cuarenta de 

Quito para que utilice la presente información, ¡ 

Notaria 40 A 0 5 OCT 2017 

k / 4 A 

| IO Ing. Jorge Troya Fuertes " U y 00 L 

179-059-31/35 Director General del Registro Civil, Identificación y Cedulación 
Documento firmado electrónicamente. 

      

  
La institución o persona ante quien se presente este certificado deberá validarlo en:https:/lvirtual.registrocivil.gob.ec, conforme a la LOGIDAC Art. 4, numeral 1 y ala LCE. 
Vigencia del documento 1 validación o 1 mes desde el día de su emisión. En caso de presentar inconvenientes con este documento escriba a enlineaQregistrocivil.gob.ec


