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' REPUBLICA DEL ECUADOR

NOMBRE DE LA COMPARNIA: | GENETIA PHARMACTIVE 5.A

REPRESENTANTES LEGALES DE LA COMPANIA QUE REALIZARON LA ULTIMA ACTUALIZACION DE DATOS

IDENTIFICACION | FECHA NOMBRAMIENTO | NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL CARGO
1707371504 16/12/2015 VEGA NARANJO GALO FABRICIO PRIMER REPRESENTANTE LEGAL

IDENTIFICACION: | sE-a-00004054 | NOMBRE: | ALLOPHANE HOLDINGS SL |
MOTIVO PRESENTACION: | AnuaL | DIRECCION: | C/GENERAL DIAZ PORLIER NO. 21, ENTREPLANTA B, 23001, MADRID|
SOCIEDAD REMISA: | no | COTIZA ENBOLSA: | no |
3. DATOS DE LOS APODERADOS DE LA SOCIEDAD EXTRANJERA
IDENTIFICACION NOMBRE IDE‘:%?’IC NACIONALIDAD DIRECCION DOMICILIARIA ICORREO ELECTRONICO
170657420 DEL POZO CONTRERAS MAURICIO CEDULA ECUADOR AMAZONAS 4080 tdelpozo@gvn.com.ec
TIPO DIRECCION ESTADO CORREO COTIZA
o RIENTIFICACION NOMBRE ipENTIFIC, | NACIONALIDAD | oy 1aRIA civiL | ELECTRONICO | BOLSA
UNIMED PHARMACEUTICAL SOCIEDAD CALLE 51 Y AV. mecarvajalino@procap
1 SE-Q40001562 SRL EXTRANJERA | PANAMA FEDERICO BOYD 7 PISO| NO
1.1, AMEBB3548 MINSKI GONTOVNIK RUBEN PASAPORTE COLOMBIA gﬁ.ﬁm"‘m maarvajslinagipeocan NO
IR DEL SECRETARIO, ADMINE —FUNCIONARIO DE LA
__SOCIEDAD EXTRANJERAD APODERADO
NOMBRE: 1€ \(buas L\i g ded ¥eozZl
No. IDENTIFICAGION: 20657 AU
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NUMERO DE SOLICITUD: Q-94711.8263.2012
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Factura: 001-002-000056678 20171701002D03321

DILIGENCIA DE RECONOCIMIENTO DE FIRMAS N° 20171701002D03321

Ante mi, NOTARIO(A) PAOLA SOFIA DELGADO LOOR de la NOTARIA SEGUNDA , comparece(n) MAURICIO FERNANDO
DEL POZO CONTRERAS portador(a) de CEDULA 1706579420 de nacionalidad ECUATORIANA, mayor(es) de edad, estado
civil CASADO(A), domiciliado(a) en QUITO, REPRESENTANDO A ALLOPHANE HOLDINGS SL en calidad de
APODERADO(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 publicos 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 atribuciéon que me
confiere el numeral noveno del articulo dieciocho de la Ley Notarial -. El presente reconocimiento no se refiere al contenido del
documento que antecede, sobre cuyo texto esta Notaria, na asume responsabilidad alguna. — Se archiva un original. QUITO, a

11 DE ABRIL DEL 2017, (10:48).
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MAURICIO FERNANDO DEL POZQ-EONTR - i
CEDULA: 1706579420 4 o JD_'-: lgor?f, Loor

NOAD ANTON QUITD

NOTARIO(A) PAOLA SOFIA DELGADO LOOR
iA SEGUNDA DEL CANTON QUITO
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Direccion General de Registro Civil, Identificacién y Cedulacion

CERTIFICADO DIGITAL DE DATOS DE IDENTIDAD

Numero tnico de identificacion: 1706579420

Nombres del ciudadano: DEL POZO CONTRERAS MAURICIO
FERNANDO

Condicion del cedulado: CIUDADANO

Lugar de nacimiento: ECUADOR/PICHINCHA/QUITO/CHIMBACALLE
Fecha de nacimiento: 31 DE OCTUBRE DE 1972
Nacionalidad: ECUATORIANA

Sexo: HOMBRE

Instrucciéon: SUPERIOR

Profesion: DR.JURISPRUDENCIA

Estado Civil: CASADO

Coényuge: VALERIA ALEJIANDRA PENA CHAVEZ

Fecha de Matrimonio: 26 DE FEBRERO DE 1998

Nombres del padre: LUIS OSWALDO DEL POZO
Nombres de la madre: MARIA CONTRERAS

Fecha de expediciéon: 22 DE ENERO DE 2010

Informacion certificada a la fecha: 11 DE ABRIL DE 2017
Emisor: CARLOS ENRIQUE SHIVE DELGADO - PICHINCHA-QUITO-NT 2 - PICHINCHA - QUITO

N° de certificado: 177-018-44326

= gl Ing. Jorge Troya Fuertes
177-018-44326 Director General del Registro Civil, Identificacion y Cedulacion

Documento firmado electrénicamente

Vigencia: 1 mes o 1 validacion desde la fecha de emision. Cumplido el plazo o nimero de verificaciones solicite un nuevo certificado
Cranfirme la infarmacion inoresanda al nomern de cerdificado en: https:/ivirtual.reaistrocivil.aob.ec
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