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NUMERO DE POSTULANTE# | 166

PARA EL CONCURSO PUBLICO DE MERITOS PARA LA SELECCION Y DESIGNACION DE LAS Y LOS

FORMULARIO DE INSCRIPCION

CONSEJEROS REPRESENTANTES DE LA SOCIEDAD CIVIL ANTE LOS CONSEJOS NACIONALES DE IGUALDAD.

SE POSTULA PARA EL CONSEJO NACIONAL DE IGUALDAD DISCAPACIDADES

Identificacion del Postulante:

CEDULA: 0704742493

NOMBRES: MARIA ISABEL

APELLIDOS: BETANCOURT UNUZUNGO

FECHA DE NACIMIENTO: 1988-2-19 |EDAD: —I 28-

SEXO: MUJER PUEBLOQ/NACIONALIDAD: MESTIZO

TIPO DISCAPACIDAD: VISUAL

Domicilio del postulante:

PAIS: ECUADOR PROVINCIA; PICHINCHA

CANTON:

ZONA;

DIRECCION:

TELEFONO:

CORREO: . .

1.- LIDERAZGO

SEMINARIO DE FORMACION EN LIDERA | 2007-12-13
2,- PARTICIPACION =

PROMOVIENDC LA PARTICIPACION DE ‘ 2013-08-26
3.- CAPACITACION

CURSQ ESCUELA DE FORMACION PARA CONADIS 8A16HORAS 2016-10-28
TALLER MANEJO ESTRATEGICO DE RED CIESPAL BATE6HORAS 2015-06-08
NIVEL BASICO DE PAV RED DE PROPUESTAS ALTERNATIVAS A B8A16HORAS 2014-04-12
NIVEL AVANZADO DE PAY RED DE PROPUESTAS ALTERNATIVAS A BA1GHORAS 2014-05-24
NIVEL DE PREPARACION DE FACILITA RED DE PROPUESTAS ALTERNATIVAS A 8A16HORAS 2014-07-12
CURSO POLITICAS PUBLICAS Y DEREC UNIVERSIDAD ANDINA SIMON BOLIVAR 3ZHORAS 2013-06-27
AGTUALIZACION DE CONOCIMIENTOS D UNIVERSIDAD TECNOLOGICA EQUINOCC 32HORAS 2012-10-26
CURS0C DE HERRAMIENTAS INFORMATIC UNIVERSIDAD TECNOLOGICA EQUINOGC AZHORAS 2011-12-08
SEGUNDA CUBRE DE COMUNICACION PO ILUSTRE MUNICIPIO DE QUITO 32HORAS 2011-04-13
TALLER PLATAFORMA EDUCATIVA VIRT PROYECTC AGORA JZHORAS 2010-10-11
ENCUENTRO LATINOAMERICANO DE FAC FELAFACS 32HORAS 2008-10-19
TALLER ELABORACION DE PROYECTOS ASOCIACION CATOLICA DE COMUNICAC BA1BHORAS 2009-05-18
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CURSO DE INTERNET Y CORREC ELECT MINISTERIO DE TRABAJO ¥ EMPLEC Y J2ZHORAS 2008-11-10
CONGRESO INTERNAGIONAL DE SOFWAR UNIVERSIDAD POLITECNICA SALESIAN 32HORAS 2008-10-21
MOTIVACION Y AUTOESTIMA COMO PUE PROYECTO AGORA 8A16HORAS 2007-06-18
ELABORACION DE GUICNES DE RADIO FEDERACION NACIONAL DE CIEGOS DE 3Z2HORAS 2007-11-18
CURSQ DE JAWS, WORD, EXCEL E INT UNIVERSIDAD POLITECNICA SALESIAN 17A31HORAS 2006-04-20
TALLER DE CAPACITACION Y CONFORM CONSEJO NACIONAL DE EDUCACION SU 8A16HORAS 2008-06-14
TALLER TECNICAS EN COMUNICACION FEDERACION NACIONAL DE CIEGOS DE JZHORAS 2006-11-24
CAPACITACION EN INFORMATICA CON BIBLIOTECA NACIONAL PARA CIEGQS- 17A31HORAS 2005-03-14
4.- EXPERIENCIA

UNIVERSIDAD ANDINA SIMON BOLIVAR REFERENCISTA DE SERVICIOS EDUCAT 2012-07-02 2016-11-01
FUNDACION DE AYUDA PARA CIEGOS M ASESORA EXTERNA DE COMUNICAGCION 2008-01-05 2010-12-20
5.- FORMACION: '
COMUNICADORA SOCIAL UNIVERSIDAD POLITECNICA SALESIAN 2012-05-24
ESCIALIZACION EN DERECHOS HUMANO UNIVERSIDAD ANDINA SIMON BOLIVAR 2014-06-20
EGRESADA DE LA MAESTRIA EN DDHH UNIVERSIDAD ANDINA SIMON BOLIVAR 2015-09-25
6.- OTROS MERITOS

GANADORA PRIMER LUGAR LIBRO 0OIDO 2005-03-14
PLACA DE RECONOCIMIENTO AL ESFUE 2010-11-11

7.- ACCIONES AFIRMATIVAS

d} Ser menor de 30 0 mayor de 65 afos al momento de presentar la postulacion

1x]

Declaro conocer las disposicionas de la Lay Organica del Consejo de Participacién Ciudadana y Control Social, asi como el Reglameanto para

éste Concurso de Méritos; y que toda la informacion proporcionada al Consejo de Participacion Ciudadana y Control Social es verdadera,

conociendo de las penas y responsabilidadss civiles y penalas a que hubiere lugar en casa de falsedad de la informacion. Autorizo

expresamente al CRCCS para que haga publica Ja informacian contenida en mi expedienta personal.

Autorizo expresamente al Consejo de Participacion Ciudadana y Gontrol Social para que acceda a mis datos de caracter personal,

con ¢l fin de que puedan verificar fa informacién y documentacion entré'g'ada referante a mi persona dentro del presents concurso.

FIRMA DEL POSTULANTE

[
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e ——— i

CPCCS -» Pagina 2

FIRMA DEL FUNCIONARIO CPGCS:
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Consefo de Participacidn

Cudadana y Control Social
* Ecuador Mamallaktapak Runa Tantanakuymanta
' Newinchinamaniapash Halun Tantanaiuy

Y

Uunt inrdras,
Aents Kawen Takatmania #mia

HOJA DE VIDA

PARA EL CONCURSO DE MERITOS PARA LA SELECCION Y
DESIGNACION DE LAS Y LOS CONSEJEROS REPRESENTANTES DE
LA SOCIEDAD CIVIL ANTE LOS CONSEJOS NACIONALES PARA LA
IGUALDAD DE GENERO, INTERGENERACIONAL, DE PUEBLOS Y
NACIONALIDADES, DE DISCAPACIDADES Y DE MOVILIDAD
HUMANA.

1. DATOS PERSONALES DE LA O EL POSTULANTE:

Maria Isabel Betancourth Unuzungo

Nombres Apellido Paterno Apellido Materno
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2. LIDERAZGO Y PARTICIPACION*

NOMBRE DE LA ACTIVIDAD

FECHA

DURACION (EN HORAS)

INSTITUCIOGN
ORGANIZADORA

SEMINARIO FORMACION EN LIDERAZGO
PARA MUJERES CON DISCAPACIDADEN EL
AREA ANDINA (En representacion de la
mujer ciega ecuatoriana)

i0al3de
diciembre de
2007

Unidn
Latinoamericana
de Ciegos

CONSECUCION DE RECURSOS PARA
EJECUCION DE PROGRAMAS SOCIALES

DESEMPENO EN FUNCIONES DE
RESPONSABILIDAD, DIRECCION O
GESTION EN ORGANIZACIONES SOCIALES

3. PARTICIPACION*

DENOMINACIGN DE LA PARTICIPACION

INSTITUCION

PARTICIPACION O ACTIVISMO

PROMOVIENDO LA PARTICIPACION DE
PERSONAS CON DISCAPACIDADES EN
PROCESOS ELECTORALES

26 de agosto de
2013

USAID

MIEMBRO ACTIVO DE ORGANIZACIONES SOCIALES
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PARTICIPACION EN INSTANCIAS Y ESPACIOS RELACIONADOS CON LA APLICACION DE MECANISMOS DE
PARTICIPACION Y CONTROL SOCIAL

4.- CAPACITACION ESPECIFICA RECIBIDA E IMPARTIDA*

NOMBRE DE LA DURACION DE INSTITUCION QUE
CAPACITACION FECHA DEL EVENTO HORAS REALIZO EL EVI?NTO
CAPACITACION
RECIBIDA
CURSO ESCUELA DE
FORMACION PARA LA Consejo Nacional para
PARTICIPACION la lgualdad de
CIUDADANA DE 29 de octubre de 2016 15 Discapacidades
PERSONAS CON (CONADIS)
DISCAPACIDAD
Centro Internacional
TALLER MANEJO . de Estudios Superiores
ESTRATEGICO DE REDES | *UMO de 2015 16 de Comunicac:’m para
Ameérica Latina
Red de Propuestas
NIVEL BASICC DE PAV 12 y 13 de abril de 2014 16 Alternativas a la
Violencia, PAV-Ecuador
Red de Propuestas
:L\(IEL AVANZADO DE 24y 25 de mayo de 2014 16 Alternativas a |a
Violencia, PAV-Ecuador
NIVEL DE PREPARACION Red de Propuestas
DE FACILITADORES DEL |12y 13 de julio de 2014 16 Alternativas a la
TALLER PAY Violencia, PAV-Ecuador
CURSO POLITICAS
PUBLICAS Y DERECHOS . Universidad Andina
HUMANOS (3 27 de junio de 2013 %0 Simon Bolivar
MODULOS)
ACTUALIZACION DE
CONOCIMIENTOS DE Universidad
?g:;%g;%?;sl\l 2E)N EL 26 de octubre de 2012 80 Tecat’nolég.ica
APOYO DEL LECTOR DE Equinoccial
PANTALLA JAWS
HERRAMIENTAS
INFORMATICAS:
SISTEMA OPERATIVO . Universidad
WINDOWS 7, INTERNET | 2 4€ diclembre de 2001 al10de | Tecnoldgica
febrero de 2012 .
Y CORREC Equinoccial
ELECTRONICO,

MICROSOFT, OFFICE
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WORD 2010 Y EXCEL
2010
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Il CUMBRE DE
COMUNICACION 13, 14 y 15 de abril de 2011 32 Municipio de Quito
POLITICA
TALLER PLATAFORMA
EDUCATIVA VIRTUAL Y E-
LEARNING (NIVEL Octubre de 2010 40 Proyecto AGORA
BASICO)
XHI ENCUENTROQ
LATINGAMERICANO DE
EACULTADES DE 19 al 22 de octubre de 2009 40 FELAFACS
COMUNICACION SOCIAL
TALLER ELABORACION Asociacion Catélica de
16 .
DE PROYECTOS 29'y 30 de mayo de 2009 Comunicacién
Ministerio de Trabajo y
. . Empleo y Servicio
CURSO INTERNET Y Noviembre, diciembre y enero de 130 Ecuatoriano de
CORREQC ELECTRONICO | 2008 o
Capacitacién
Profesional
CONGRESO
INTERNACIONAL DE L e
rsidad Poalit
SOFTWARE Y 21-24 de octubre de 2008 2 lSJ:I'V? sid tecnica
DEMOCRATIZACION DEL esiana
CONOCIMIENTO
MOTIVACION ¥
AUTOESTIMA COMOQ
PUERTA DE ENTRADA AL 2007 15 Proyecto AGORA
MUNDO LABORAL
Federacion Nacional de
ELABORACION DE Ciegos del Ecuador,
d i de 2007 34
GUIONES DE RADIO 16 de noviembre de Proyecto AGORA y
Universidad del Azuay
CURSO DE JAWS, WORD . Universidad Politecnica
! I 0 2 -
EXCEL E INTERNET 20'y 21 de abril de 2006 30 Salesiana
TALLER DE
CAPACITACION Y
;S[I;JFORMACION DELA Consejo Nacional de
INTERUNIVERSI TARIA DE 14 de junio de 2006 8 Egu;aEcslar;Supenor
ATENCION A (Co )
ESTUDIANTES CON
DISCAPACIDAD
. Federacién Nacional de
COMUNICACION SOCIAL Ciegos del Ecuador,
PARA PERSONAS CON 24 de noviembre de 2006 40 Pro_yect.o AGORA,
DISCAPACIDAD VISUAL Universidad del Azuay
y CONADIS
CAPACITACION EN
INFORMATICA CON Biblioteca Nacional
PROGRAMAS LECTORES | M12r2e de 2005 30 para Ciegos
DE PANTALLA
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SENSIBILIZACION SOBRE 20-22 de noviembre de 2012

DISCAPACIDAD VISUAL

Universidad Andina
5 Simon Bolivar, sede
Quito

5. EXPERIENCIA LABORAL Y/O PROFESIONAL EN

PRIVADO*

EL AMBITO PUBLICO O

EMPRESA, INSTITUCION
U ORGANIZACION

CARGO

FECHA (DESDE ACTIVIDADES
/ HASTA) PRINCIPALES

Universidad Andina
Simén Bolivar, sede
Quito

Referencista de Servicios
Educativos para Personas con
Discapacidad Visual

Acompafamiento
personalizado a los
estudiantes con
discapacidad visual de
los diferentes
programas de
posgrado.

Gestion de
digitalizacion de
bibliografia accesible.
Capacitacién
2/julio/2012 - | tiflotecnoldgica
Actualidad accesible para el
desempefio educativo,
Capacitacion en
sensibilizacién sobre
discapacidad dirigida a
la comunidad
universitaria.
Asesoramiento
pedagégico a docentes
que imparten clases a
estudiantes con
discapacidad visual.

Fundacion de Ayuda
para Ciegos Marta
Almeida Barzoia
{FACIMAR)

Asesora Externa de Comunicacidn

Manejo y convocatoria
de medios de
comunicacién,

Manejo de relaciones
Slenero/2008- | Publicas externas e

hasta el internas.

20 de Produccidn y edicién
diciembre de de audios.

2010

Coordinacién de
eventos de |a
institucion.
Elaboracion y difusion

de boletines de prensa. ..
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6. FORMACION*

- T
Nivel de Instruccién Nombre de la !nstatuclén Especializacién Titulo Obtenido
Educativa
Educacion General COLEGIO PARTICULAR MIXTO Terminacion de
Bésica SANTO THOMAS DE AQUINO primaria
Bachillerato General COLEGIO PARTICULAR MIXTO QuiMico Bachiller
Unificado SANTO THOMAS DE AQUINO BIOLOGICAS
Comunicacién
Titulo de Tercer Nivel Universidad Politécnica Salesiana | para el Comunicadora social
desarrollo
\ , \ . , Especialista en
B p
Tituio de Tercer Nivel en Universidad Andma.S|mon livar derechos Egresada
sede Quito
materias relacionadas humanas
PROGRAMA DE
i ; Universidad Andina Simén Bolivar, ESPECIALIZACION
Titulos de Cuarto Nivel sede Quito 2013-2014 SUPERIOR EN DERECHOS
HUMANOS
Universidad Andina Simdn Bofjvar, Feresada de la Maestria
. 2015-2016 en Derechos Humanos y
sede Quito . L.
exigibilidad estratégica
Otros Universidad Politécnica Salesiana | Inglés Certificado {(2014)

7. OTROS MERITOS*

EMPRESA, INSTITUCIGN,
ORGANIZACION DE LA
PUBLICACION O DE
OBTENCION DE
CERTIFICACION DE
SUFICIENCIA DEL IDIOMA

FECHA DE PUBLICACION O DE
OBTENCION DE CERTIFICACION DE
SUFICIENCIA DEL IDIOMA

MERITOS

LIBROS PUBLICADOS COMO AUTORA O AUTOR

|

LIBROS PUBLICADOS COMO COAUTORA COAUTOR

INVESTIGACIONES, ENSAYOS, ARTiCULOS O FOLLETOS PUBLICADOS

EXPERIENCIA DE LA

IRSRYRY
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UNIVERSIDAD ANDINA SIMON Universidad Técnica de
BOLIVAR EN LA INCLUSION 8 de mayo de 2016 Manabi y Universidad de
EDUCATIVA DE ESTUDIANTES Granada

CON DISCAPACIDAD VISUAL,
PERIODO 2012-2015

| —

SUFICIENCIA EN LOS IDIOMAS OFICIALES DE RELACION INTERCULTURAL: kichwa Y shuar

1

I ————

ACADEMICOS, CULTURALES ¥ DEPORTIVOS Y SOCIALES **

Primer lugar del libro leido 2005 ESPE
MUNICIPIALIDAD DEL
2010 CANTON ARENILLAS
PROVINCIA DE EL ORO

Placa de reconocimiento al
esfuerzo educativo

*En todos los casos, agregar celdas, si es necesario
** Aplicable en los casos de postulaciones al Consejo Nacional para la lgualdad
intergeneracional, cuyos destinatarios de la politica publica sean los Adolescentes y/o Jévenes.

VR

FIRMA DEL POSTULANTE,
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T ASERLTLA ) |
JUDSCATURA !

Factura: 001-003-000010493 20161701033P09602

NOTARIC{A) NELSON BOANERGES PRADO GORDILLO

NOTARIA TRIGESIMA TERCERA DEL CANTON QUITO

EXTRACTO
Escritura N*: |20161701033P03602
ACTO O CONTRATO:
DECLARACION JURAMENTADA PERSONA NATURAL
FECHA DE OTORGAMIENTO: |1 DE NOVIEMBRE DEL 2016, (13:40)
OTORGANTES
o i - OTORGADO POR .52 == e %
b 3 . Doecumanto de No. 3 Persona que le
Pemona No_mllamiRazdn-s:‘»cial ‘I‘lPo_Inlervlnlnelg - identidad Identificacion Nacionalidad caildad = Epresbite
BETANCOURTH UNUZUNGQ POR SUS PROPIOS ECUATORIA [COMPARECIEN
Natural ) m1a ISABEL DERECHOS CEDULA 0704742483 |\x TE
MURILLO LOOR GLADYS POR SUS PROPIOS ECUATORIA
Nawral |G ciREL BERECHOS CEDULA v91d3saste |- TESTIGO
CABRERA HUERA FRANKLIN | PCR $US PROPICS ECUATORLA
Natral | e Geero DERECHOS CEDULA 0401062096 |0 TESTIGO
_ _AFAVORDE. _ .. @ ., L T e -
" 3 t . Documento de No. & Pearsona que
Persona Nombres/Razén social Tipa Interviniante identidad \dentificaclén Naclonatidad Calidad representa
UBICACION
AR Provintia . 3 __ Cantén " =, 4 Pammoquia. .
PICHINCHA QuUITa SANTA PRISCA
DESCRIPCION DOCUMENTO: 7]
OB.JETQI/QRSERVACIONES: I
— / / |
CUANTIA DEL ACTO O
CONTRATO: INDETERMINADA /f/ - l
// -
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NOTARIA TRIGESIMA TERCERA
QUITO

ESCRITURA N° 2016.17.01.033.P09.602
ESCRITURA DE DECLARACION JURAMENTADA
OTORGA: MARIA ISABEL BETANCOURTH UNUZUNGO
CUANTIA: INDETERMINADA
Di: 2 copias {JR)
£n la ciudad de Quito, Distrito Metropolitano, capital de la Republica de! Ecuador,
hoy dia primero de noviembre de dos mil dieciséis (2016.11.01) ante mi, doctor
Nelson Prade, Notario Trigésimo Tercero del Cantdn, comparece con plena
capacidad, libertad y conocimiento, a la celebracién de la presente escritura, la
sefiorita MARIA ISABEL BETANCOURTH UNUZUNGO, por sus propios Y
personales derechos en calidad de Declarante.- La compareciente declara ser de
nacionalidad ecuatoriana, mayor de edad, de estado civil soltera, de profesion
comunicadora social, domiciliada en Quito Distrito Metropolitano, habil en derecho
para contratar y contraer obligaciones, a quien de conocer doy fe, en virtud de
haber exhibido su documento de identificacién cuya copia fotostatica debidamente
certificada por mi, agrego a esta escritura como documento habilitante. Advertida la
compareciente por mi el Notario de los efectos y resultades de esta escritura, asi
como examinada que fue en forma aislada y separada de que comparece al
otorgamiento de esta escritura sin coaccion, amenazas, temor reverencial, ni
promesa o seduccion, me pide que eleve a escritura plblica la siguiente
DECLARACION JURAMENTADA, cuyo texto es el que sigue: “SENOR NOTARIO:-
En el Protocolo de Escrituras Publicas a su cargo, sirvase incorporar una de
Declaracion Bajo Juramento, otorgada al tenor de las siguientes clausulas:-
PRIMERA.- COMPARECIENTE.- Comparece a la celebracion de la presente
escritura publica de declaracion bajo juramento, por sus propios derechos la
seﬁqrita Maria Isabel Betancourth Unuzungo, portadora de la cédula de ciudadania

nilméro cero siete cero cuatro siete cuatro dos cuatro nueve tres, de nacionalidad

" ecuatoriana, mayor de edad, de estado civil soltera, de ocupacion o profesion




000166

Comunicadora Social, domiciliada en la ciudad de Quito, habil para obiigarse y
contratar- SEGUNDA.- DECLARACION BAJO JURAMENTO.- Advertida de la
‘obligacion que tengo de decir la verdad con claridad y exactitud de conformidad con

las leyes vigentes, y de las penas con las que se sanciona el delito de perjurio, de

conformidad con el articulo nueve, numeral tres del Reglamento del Conclirso de —
Méritos para la Seleccion y Designacion de las'y los Consejerosf#ﬁngipales y
Suplentes Representantes de la Sociedad Civil ante los Consejos Nacionales para
la Igualdad de Género, Intergeneracional, de Pueblos y Nacionalidades, de
Discapacidades y de Movilidad Humana, bajo juramento declaro; a) Aceptar
expresamente el cumplimiento de todas las normas establecidas en el articulo
dieciocho del Reglamento del Concurso de Méritos para la Seleccién y Designacion
de las y los Consejeros Principaies y Suplentes Representantes de la Sociedad Civil
> ante los Consejos Nacionales para la Igualdad de Género, Intergeneracional, de
Pueblos y Nacionalidades, de Discapacidades y de Movilidad Humana; b) Cumplir
con los requisitos establecidos en el articulo trece del Reglamento del Concurso de
Méritos para la Seleccion y Designacion de las y los Consejeros Principales y
Suplentes Representantes de la Sociedad Civil ante los Consejos Nacionales para
la Igualdad de Género, Intergeneracional, de Pueblos y Nacionalidades, de
Discapacidades y de Movilidad Humana; c) Declaro bajo juramento ser sujeto
destinatario de la politica plblica del Consejo Nacional para la Igualdad de
Discapacidades , y pertenezco a grupo de personas con discapacidad visual; d) No
estar incurso en las prohibiciones e inhabilidades para ocupar el cargo establecidas
en el articulo catorce del Reglamento del Concurso de Méritos para la Seleccion y
Designacion de las y los Consejeros Principales y Suplentes Representantes de-la
Sociedad Civil ante los Consejos Nacionales para la Igualdad de Género,

Intergeneracional, de Pueblos y Nacionalidades, de Discapacidades y de Movilidad

Humana; e) Autorizar expresamente al Consejo de Participacion Ciudadana y

S
Control Socia' y Sl la Comisién Ciudadana de Seleccién, para que accedan Y 4
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NOTARIA TRIGESIMA TERCERA
QUITO

verifiguen mis datos de caracter personal, respecto a la informacién, declaraciones
o documentos alinentes al presente concurso, de conformidad con el articulo ocho
del Reglamento del Concurso de Méritos para la Seleccidn y Designacion de las y
los Consejeros Principales y Suplentes Representantes de la Saciedad Civil ante
los Consejos Nacionales para la Igualdad de Género, Intergeneracional, de Pueblos
y Nacionalidades, de Discapacidades y de Movilidad Humana; Es todo cuanto
puedo decir en honor a la verdad, usted sefior Notario se servira agregar las demas
clausulas de estilo para la plena validez de la presente declaracion”.- HASTA AQUI
LA DECLARACION JURAMENTADA, que queda elevada a escritura pablica.- Para
la celebracion y otorgamiento de la presente escritura se observaron los preceptos
legales que el caso requiere; y leida que le fue por mi, el Notario a la compareciente
dos veces, la primera por la sefiorita GLADYS MARIBEL MURILLO LOOR vy la
segunda por mi, el Notario, pese a que sabe firmar se cuenta con los testigos
sefiores GLADYS MARIBEL MURILLO LOOR, soltera; y, FRANKLIN ERNESTO
CABRERA HUERA, casado; domiciliados en esta ciudad, idéneos, quienes se
ratifican en la aceptacion de su contenido y firman conmigo en unidad de acto; se

incorpora al protocolo de esta Notaria la presente escrifura, de todo lo cual doy fe -

My

. 09. L
MARIA ISABEL BETANCOURTH UNUZUNGO ¢cc © 40 /° 62

Dr. Nelson Pr: .
NOTARO TRIGESIMED ﬁ‘ls.ta
PE) van1OM LUl



REPUBLICA DEL ECUADOR A
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= Direccion General de Registra Civil, Identificacién y Cedulacion "ﬁ'{l@
0001 60 Direccon Cenerdl de Regstro O,
[dentificacién y Cedulacién.

CERTIFICADO ELECTRONICO DE DATOS DE \
IDENTIDAD CIUDADANA /

Ndmero Unico de identificacion: 0401062096

Nombres del ciudadano: CABRERA HUERA FRANKLIN ERNESTO :

-

Condicién del cedulado: CIUDADANO =
Lugar de nacimiento: CARCHI/MONTU FAR/GONZALE;/§UAREZ
: ’ Fecha de nacimiento: 1 DE MAYO DE 1975 [
! B Nacionalidad: ECUATORIANA
i . Sexo: HOMBRE
‘ Instruccién: SUPERIOR
Profesién: ING.EN INFORMATICA
Estado Civil: CASADO
Cényuge: ESPINOSA MALITAX| ELISA DEL R
Fecha de Matrimonio: 13 DE JULIO DE 2000
- Nombres del padre: CABRERA PUEDMAG JORGE ALBERTO
Nombres de la madre: HUERA PONCE SEGUNyRsm

Fecha de expedicién: 5 DE ABRIL DE 2011

Informacion certificada a la fecha: 1 DE NOVIEMBRE DE 2016
Emisor: NELSON BOANERGES PRADO GORDILLG - PICHINCHA-QUITO-NT 33 - PICHINCHA - QUITO

S

i \\/r -/__ ’ / '
t be 1.2
X, SONE i
AL Sk _-'-""l’:.f;i:-//‘ 5
e : . .
_,_5,?%_'_/\ e Validez deseonocida
Ing.’ Jorge Troya Fuertes ot ?'Sd oswmo
Director General del Registro Civil, Identificacion y Cedulacion Date: 2011:6.11.01 i 4z ECT
R : Fil behonics
Documento firmado electrénicamente Location: é’é’u‘iw :
P S T S N S S T e T

Consultar la autenticidad de este documento ingresando al portal https://virtual.registrocivil. gob.ec/ValidateDocument.action

1C-1C-5d03 dh

bSac14434

[l

La impresién de presente certificado no garantiza a legalidad del mismo y su uso estara ljmitad0 a fa cariprebacion.
electrénica en el portal web def Registro Civil, conforme lo dispuesto en la LCE y su reglamiento. S



5y REPUBLICA DEL ECUADOR e

L- i - H [ - . e s e
!*‘E = _E Direccion General de Registrg Civil, Identificacidn y Cedulacion ﬁ{k.;gi\
0o R §6 Direccon General de Reg.aten Cn,
" ldenificacion y Cedulacion

INFORMACION ADICIONAL DEL CIUDADANO

NUI: 0401062096
Nombre: CABRERA HUERA FRANKLIN ERNESTO

1. Informacién referencial de discapacidad:
Mensaje: LA PERSONA NO REGISTRA DISCAPACIDAD

1.- La informacion del cameé de discapacidad es consultada de manera directa al Ministerio de Salud Publica - CONADIS en caso de
inconsistencias acudir a |a fuente de informacién

2. Informacion referencial del certificado de votacién (CNE):
Sufragé el ciudadano: = e

Fecha:

Numero de certificado: @ =

1.- La informacion del certificado de votacién es consultada de manera directa al Consejo Nacional Electoral, en caso de incpnsistencias acudir a la

fuente de informacion {CNE).
2.- En caso de voto facultativo verificar la "Condicion de cedulado” del ciudadano.

DATOS DEL ULTIMO PROCESO ELECTORAL. Z

Informacion certificada a la fecha: 1 DE NOVIEMBRE DE 2016
Emisor: NELSON BOANERGES PRADO GORDILLO - PICHINCHA-QUITO-NT 33 - PICHINCHA - QUITO

I

kY

IC-I&-fe18hS

La impresidn del présente certificado no garantiza la legalidad del mismo y su uso estara limitado a la comprobacion
electronica en el portal web del Registro Civil, conforme lo dispuesto en la LCE y su reglamento.
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008 ' eecciones seccionaLes 73-Fes- 2674

008 - 0238 0401062096

NUMERO DE CERTIFICADC CEDULA
CABRERA HUE NKLIN ERNESTO

PICHINGHA

PROVINCIA CUNSCRIPGION - 2

aurro CANTRO WiSoRICO

M

CANTON

. . -
.J PRESIDENTA/E DE LA JUNTA

El {la) que suscribe, de conformidad con los articulos 75 y 85 de ia Ley Organica de Gestién de la
Identificacién y Datos Civiles, expresa su consentimiento para que el Notario Trigésimo Tercero de
Quito acceda, convalide e imprima la informacién de sus datos de caracter personal a través del
Sistema Nacional de Identificacion Ciudadana de !a Direccién General de Registro Civil,

Identificacion y Cedulacion, igualmente pide certifique una copia de su cédula de ciudadania; y
sean agregados al acto notarial correspondiente.
Quito, 01 de noviembre de 2016.

CABRERA HUE};\;A FRA&KLIN ERNESTO
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INSTRUCCICN PROEESION / OCUPACION

BACHILLERATO coigERc NTE
APELLIDOS ¥ NOMBRES DEL PADRET

MURHLLO WALTER F".—
APELLIDCS Y maﬁBRF.s DELA W.E .

LOOR JOSEFA =
LUGAR Y FECHA DE EXPEDIC!ON Al
quiTo

2015-02-02 ﬁ [
FECHA DE EXPIRACION i
20250202 EL
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DRECTER GENFAIL A 5L CEOULADO
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i DET:}LL FACION PROVINCIAL DEPLC CHINCHA- 00351

4337513 QAN 1R i

4221513

El (la) que suscribe, de conformidad con los articulos 75 y 85 de la Ley Orgénica de Gestion de la
Identificacién y Datos Civiles, expresa su consentimiento para que el Notario Trigésimo Tercero de
Quito acceda, convalide e imprima la informacién de sus datos de caracter personal a través del
Sistema Nacional de Identificacién Ciudadana de !a Direccién General de Registro Civil,
Identificacién y Cedulacién, igualmente pide certifique una copia de su cédula de ciudadania; y

sean agregados al acto notarial correspondiente.
Quito, 01 de noviembre de 2016.
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ﬁ REPUBL.ICA DEL ECUADOR a
I Direccién General de Registro Civil, Identificacion y Cedulacidn Eﬁtﬁ\%

Direcedn Generel de Re'g"stm{fi‘vit‘
ldentificacion y Cedilacion

CERTIFICADO ELECTRONICO DE DATOS DE
IDENTIDAD CIUDADANA

Numero Gnico de identificacion: 0914364608
Nombres del ciudadano: MURILLO LOOR GLADYSWB_'EL
Condicién del cedulado: CIUDADANO / |

Lugar de nacimiento: GUAYAS/EL EMPALME/VELASC
IBARRA(EMPALME)

' Fecha de nacimiento: 26 DE JVUNIO DE 1970
v f Nacionalidad: ECUATORIANA

Sexo: MUJER
 Instruccion: BACHILLERATO |

Profesion: COMERCIANTE

Estado Civil: SOLTERQ Y

Conyuge:

Fecha de Matrimonio: —————

Nombres del padre: MURILLO WALTER
Nombres de la madre: LOOR JOSEFA

Fecha de expedicion: 2 DE FEBRERO DE 2015

Informacién cerificada a la fecha: 1 DE NOVIEMBRE DE 2016 - i
ST T oTT T o " - Emisor NELSON BOANER [ GORDILLO - PICHINCHA-QUITO-NT 33 - PICHINCHA - QUITO

Signatur Verified
Jorge fles i oo
Director General del Registro Civil, identificacidn y Cedulacién Date: 2016.11.01 13483:14 ECT
. Reason; Firma ica
Documento firmado electrénicamente Location: Ecuador

Consultar la autenticidad de este documento ingresando al portal https:/Avirtual.registrocivil. gob.ec/ValidateDocument.action

1C-1C-a97715¢38b4546"

La fmpresion del presente certificado no garantiza la legalidad del mismo y su uso estaré limitado a la 2
slectrénica en el portal web dal Registro Civil, conforme lo dispuesto en la LCE y su reglamento.




Direccion General de Registro Civil, identificacion y Cedulacion i ;&

sy REPUBLICA DEL ECUADOR {°§

Direct:bn General de Regstro Tivil,
0001866 [dentificacion y Cedulacion

INFORMACION ADICIONAL DEL CIUDADANO

NUI: 0914364609
Nombre: MURILLO LOOR GLADYS MARIBEL

1. Informacién referencial de discapacidad:
Mensaje: LA PERSONA NO REGISTRA DISCAPACIDAD

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

2. Informacioén referencial del certificado de votacién (CNE):

Sufragé el ciudadano: koo

Fecha: - T7

Numero de certificado: S

1.- La informacion del certificado de votacion es consullada de manera directa al Consejo Nacional Electoral, en caso de inconsistencias acudir a la

fuente de infarmacion (CNE).
2.- En caso de voto facultativo verificar la "Condicidn de cedulade™ del ciudadanc.

DATOS DEL ULTIMO PROCESO ELECTORAL.

Informacién certificada a la fecha: 1 DE NOVIEMBRE DE 2016
Emisor: NELSON BOANERGES PRADO GORDILLG - PICHINCHA-QUITO-NT 33 - PICHINTHA - QUITO

Censuitar la aﬁtéfnticidad de este documento ingresando al portal https:/ivirtual.registrocivil.gob.ec/ValidateDocument.action

A

-« Ira mixpesion del presente carlificado no garantiza la legalidad de! mismo y su uso estard limitado a la comprobacion
‘glecirotica en el portal web del Registro Civil, conforme lo dispuesto en la LCE y su reglamento.
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=iy REPUBLICA DEL ECUADOR A

s ,AH Direccidn General de Registro Civit, Identificacién y Cedulacian ﬁ%@ﬁ ‘
Uﬂ 01 6 . DirecsénGa?graldeRegsrraC:}-il,
R ldentficacion y Cedulacion

\

CERTIFICADO ELECTRONICO DE DATOS DE \
IDENTIDAD CIUDADANA

Numero unico de identiﬁcabién: 0704742493 \\
Nombres del ciudadano: BETANCOURTH UNUZUNGO MARIA ISABEJ. -
Condicion del cedulado: DISCAPACIDAD FISICA MAYOR DE ED-,.. Bt
Lugar de nacimiento: EL ORO/MACHALAMAGHALA

Fecha de nacimiento: 19 DE FEBRERQ DE 1988

Nacionalidad: ECUATORIANA

Sexo: MUJER

Instruccién: SUPERIOR

Profesion: ESTUDIANTE

Estado Civil: SOLTERO

Coényuge: -———-

Fecha de Matrimonio: -------- -

Nombres del padre: BETANCOURTH C SERGIO WALTER
Nombres de la madre: UNUZUNGO S ALBITA ESPERANZA
Fecha de expedicién: 8 DE OCTUBRE DE 2014

Informacion certificada a la fecha: 1 DE NOVIEMBRE DE 2016 L~
Emisor; NELSON BOANERGES PRADQO GORDILLO - PICHINCHA-QUITO-NT 33 - PICHINCHA - QUITO

i v 7 3
P
Ing”Jorgs Troya Fligries
Director General del Registro Civil, Identificacion y Cedulacién
Documento firmado electrénicamente

X s

.." ‘5—:&“?

- - : e
Consultar la autenticidad de este documento ingresando al portal https:/lvirtual.registrocivil.gobfﬁéegﬁgigﬁ s mgat.g’éti:nn
MROANAY
ORIROLSOCIAL o <
o e
TARIA GE L~

1C-1C-97f6975d6440407

La impresion del presente certificado no garantiza la legalidad del mismo y su uso estaré limitado a fa comprobacién
electronica en el portal web del Registro Civil, conforme lo dispuesto en Ja LCE y su reglamento.



REPUBLICA DEL ECUADOR &

E Direccion General de Registro Civil, Identificacién y Cedulacion jﬁln{é\
Diteccdn General de Reg shm S,
TERRA Idenificacion y Cedulacion

INFORMACION ADICIONAL DEL CIUDADANO

NUI: 0704742493
Nombre: BETANCOURTH UNUZUNGO MARIA ISABEL

1. Informacién referencial de discapacidad:

Mensaje: LA PERSONA REGISTRA DISCAPACIDAD VISUAL 75%

1.- La informacion del camé de discapacidad es consultada de manera directa al Ministerio de Salud Plbtica - CONADIS en caso de

inconsistencias acudir a la fuente de informacién &

2. Informacién referencial del certificado de votacion (CNE):
Sufrago el ciudadano: 0 e
Fecha: S

Numero de certificado: = c—eeeem

1.- La informacidn del certificado de votacién es consultada de manera directa al Consejo Nacional Electoral, en caso de inconsistencias acudir a la
fuente de informacion {(CNE).

2.- En caso de voto facultativo verificar Ja "Condicién de cedutade” del ciudadano.

DATOS DEL ULTIMO PROCESQO ELECTORAL.

Informacion certificada a la fecha: 1 DE NOVIEMBRE DE 2016
Emisor: NELSON BOANERGES PRADO GORDILLO - PICHINCHA-QUITO-NT 33 - PICHINCHA - QUITO

Consultar la autenticidad de este documento ingresando al portal hitps://virtual.registrocivil.gob. ecNaI—{ateDocument action

\WH\IIIH\H UM

JA-c B bec1

Wt

La rmpresron épresente certificado no garantiza la legalidad del mismo y su uso estars limitado a fa comprobacion
electronica en el portal web del Reg.'stro Civil, conforme lo dispuesto en fa LCE y su reglamento.
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i SUPERIOR ESTUD!A i
APELLIDOS ¥ NOMBRES DEL PACHE

BETANCOURTH C SERGIO WALTEPig

IDENTIFICACION Mg
Céu_f% T BT N 070474249 3

CIUDA w DlSCAPAClDAD APELLIDOS Y NOMBRES DE LA MADAE

APE| LIDOS

i UNUZUNGO & ALBITA ESPERA

! ,  LUGAR ¥ FECHA DE Expsolcn’m ‘

' : QuITo

: o ’ m. 20131009
E = ke ~'Jll FECHA DE EXPIRACION

[ M%Eﬂt: g 2024-10-09 3

i FECH}(E& -'-’{ﬁ'dﬂ'iicr* 1998-02-19 J :
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=gl REPUBLICA DEL ECUADOR - B . s PORTADOR DEL PRESENTE %ARNE TIENE ACCESO A '
CONSEJO NACIONAL DE DISCAPACIDADES e '« .| LOS DERECHOS CONSAGRADQY-EN. Lh-CONSTITUCION [

Vo : CARNE BE DISCAPACIDAD  (ONADIS J i POLITICA DEL ESTADO' Y ff EF«I;IOS DETERMINADOS 1
. ; - ADES.
i BETANCOURTH UNUZUNGO! EN LA LEY SOBRE DISCAPACIDADES : ]

MARIA ISABEL ‘ DIRECCION DOMICILIARIA: (11 fm !

CLNo.: 704742493 | }’;}:t ! . AV, ING. DAVIEA Y SUAN PIO MONTUFAR . :
. ) & 1 RV .-} H
CARNENo: 19414 ' ERA

. 909586 . |
DISCAPACIDAD: VISUAL PROVINCIA DE CARNETIZACION: _ i

f‘ . ‘
: - o |
PORCENTAJE: 100 % : } g ' ELORO ‘ :
M I : 03-Mar-2009 g
- | 001092
FIRMAO HUELLADIGITAL + =~ '

et
- g‘

[

Tyr. Nehon Prae
HOTARRD (R 3% =0

Quito acceda, convalide e imprima la informacién de sus datos de cafacter personal a través del
Sistema Nacional de Identificacién Ciudadana de la Direccién General de Registra Civil,
Identificacion -y Cedulacién, igualmente pide certifique una copia de su cédula de ciudadania; y
sean agregados al acto notarial correspondiente.

Quito, 01 de noviembre de 2016.

BETANCOURTH UNUZUNGO MARIA ISABEL

Mw ]

NOTARIA TRIGESIMA TERCE -//
Quito — Ecuador
Se otorgé ante mi, en fe de ello confiero esta PRIMERA copia pertifica e la DECLARACION
JURAMENTADA que antecede; sellada y firmada en Quito, a ptimero dé noviembre del dos mil

dieciséis. 4k -,
(2

e —"Fi0TARI0 TRIGESIVMO TERCERD
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INSTRUCCION PROFES\ON / OCUPACION
SUPERIOR ESTUDIANTE
APELLIDOS Y NOMBRES DEL PADRE

.‘.'

BETANCOURTH C SERGIO WALTER

APELLIDOS Y NOMBRES DE LAMADRE . E_
r

UNUZUNGO § ALBITA ESPERANZA
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REPUBLICA DEL ECUADOR _

CONSEJO P{AQIONAL DE DISCAPACIDADES =
CARNE DE DISCAPACIDAD  ¢0jADIS

BETANCOURTH UNUZUNGO
MARIA ISABEL
C.l.No: 9704742493

CARNE No.: 19414 ,
DISCAPACIDAD:  VISUAL
PORCENTAJE: 100 %

M3 g
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h’iﬁﬂiﬁ | Consejo Nacicnal @ m priad ieféﬁrf{ri?%iﬁw
Ecuscer Mamallakt ra Golasaagl

[@! para Ia Igualdad Sriaga

CONADIS

flermehnarantag: \ShHe. Tartanssh
d‘e DlscapaCldadeS “ .A;_.l lv:‘h(ncaernTakatm\nxa ima 4!
jr E‘|i ]|
El Consejo Nacional para la Igualdad de Discapacidades - CONADISy NOT, iw 4
el Consejo de Participacion Ciudadana y Control Sccial - CPCCS octorgan el présenié
CERTIFICADO

A: BETANCOURTH UNUZUNGO MARIA ISABEL

Por haber cursado’de manera exitosa la “ESCUELA DE FORMACION PARA LA
PARTICIPACION CIUDADANA DE PERSONAS CON DISCAPACIDAD”,
con una duracién de 15 horas.

Fecha: 29 de Octubre de 2016

M‘mi ,.g;,;,%p 5.

% Raquel Gonzadlez
e&dghta del Consejo de Participacion
A TePACION LCIUdadana yC

el

)
e
i F
S s
Bt‘awer—flbrr’es 'z
L
%
2

vy

Presidente del Consejo Nacional
para la Igualdad de Discapacidades
CONADIS

P ':"' ENCIA

COHhc_
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_ T;?f}lg’;u
.UNIVER§IDAD ANDINA 'TERCE;?
SIMON BOLIVAR -

Ecuador

Certifica que

MARIA ISABEL BETANCOURTH UNUZUNGO

Asistio a los tres modulos del curso abierto “Politicas

Piblicas y Derechos Humanos”, organizado por el Area
de Derecho. Se desarrollé en la ciudad de Quito, durante el
afio académico 2012-2013, con una duracién de noventa (90)
horas.

Quito, 27 de junio de 2013

Diligancia ¥ 2016.17.01.050 {H%

i

cda Virginia Alta P. ND'“ T“A 33.
Secretaria General
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DR PUEBLO DE LOS ESiADOS

"UNIVERSIDAD
CASA GRANDE

Confieren el siguiente certificado a:

MARIA ISABEL
BETANCOURTH

Por haber completado exitosamente la capacitacion
para reporteros ciudadanos bajo el proyecto:

“PROMOVIENDO LA PARTICIPACION DE
PERSONAS CON DISCAPACIDADES EN
PROCESOS ELECTORALES”

con duracion de 72 horas

Guayaquil, 26 de agosto del 2013

<~ DARIO SOTO ABRIL
Director , Director Adjunto,
_ USAID / ECUADOR THE TRUST FOR THE AMERICAS

¥ e—c= CHNd

LETICIA ORCES PAREJA |,
Vicerrectora,
UNIVERSIDAD CASA GRANDE
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W IARLA
IRIGESIMA,
TERCERA:

UNIVERSIDAD ANDINA
SIMON BOLIVAR

Ecu};ador

Certifica que
MARIA ISABEL BETANCOURTH UNUZUNGO

Asistio al primer modulo del curso abierto “Politicas

Publicas y Derechos Humanos”, organizado por el Area
de Derecho. Se desarrollé en la ciudad de Quito, de octubre a
diciembre de 2012, con una duracién de treinta (30) horas.

Quito, 02 de enero de 2013

,,, 4/ Diligencia 10 201

Vll‘gll‘lla Alta P.
Sec1 etaria General
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UNIVERSIDAD TECNOLOGIGAEQUINOCCIAL

FACULTAD DE CIENCIAS SOCIALES =Y: COMUNICAC]ON

o °§%§$:i::¢n R Conflere el Presente S =

=" Certificado ==———

= 7 \TERCERE
A M. ISABEL BETANCOURTH

Por haber participado en el curso de “ACTUALIZACION DE CONOCIMIENTOS DE Dr. Nelson Prasf
INSTRUCTORES DE COMPUTACION CON EL APOYO DEL LECTOR DE PANTALLAS = Moo

- Quito = Ecuadee
JAWS”, en calidad de PARTICIPANTE dirigido a los beneficiarios del Proyecto Agora,
con una duracién de 80 horas.

D.M. de Quito, 26 de octubre del afio 2012

e AGORA
DECANA ,

FACULTAD DE CIENCIAS SOCIALES
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LA UNIVERSIDAD TECNOLOGICA” !

"~'th'

EQUINOCCIAL -
INSTITUTO DEINFORMATICA Y COMPUTACION

Confiere el presente Certificado, a

BETANCOURTH UNUZUNGO MARIA ISABEL

Por haber aprobado el curso de “HERRAMIENTAS
INFORMATICAS: SISTEMA OPERATIVO WINDOWS 7,
INTERNET Y CORREQ ELECTRONICO, MICROSOFT
OFFICE WORD 2010 Y EXCEL 2010”, realizado del 9 de
diciembre del 2011 al 10 de febrero del 2012, con una
duracion de 40 horas.

Dado en la ciudad de Quito, D.M., a los cuatro dias del mes
de abril del afio dos mil doce.

< 2 ,\
Ing. Jose Julio Cevalios |
VICERRECTOR GENERAL -
ACADEMICO

IERC-ANS T TLI TF
INFDRMATICA 7 O0FR05 ATINN
DI ST S

Jiligenein N0 2015

iy 'V!c

 SE( RE ERAL
SECRETARIA™ -

.u:“"‘ - GENERAL
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/ FRTEVEY
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ll Cumbre Mundial de iy ,:
‘ NO — — Comunicacion Politica ‘
QUITO | ECUADOR rL m

Certifico que %5@&@ LSaloel @_@m_ﬁojmoc,}

de la Il Cumbre Mundial de Comunicacion Politica realizada en Quito, Ecuador, los dias 13,

ha participado

~

14y 15 de abril de 2011.

Quito, 15 de Q@:Em 2011
sama _393\\&_& UE

ﬂp.ﬁh 33
== .___.1_.._!
muunﬂﬂa CERTFICO |
Quiea,,.. 7T |

m 1T 00T 20%
- ‘ Dr. Nelsor) Prado
NOIAMO TRGEZVO TERCERD
Dr. Pablo Ponce Mg. Daniel ivoskus = K
COORDINADOR NACIONAL PRESIDENTE DEL COMITE
ECUADOR ORGANIZADOR INTERNACIONAL

ﬂgﬂ?ﬁ‘s
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0019, 66 - NOTARIA

TRIGES T
tTERCEDQ:
,. L
V Klfj
o N\
,  SIGNIS pcqriacion Catdlica de Comunicacian

Quito, 29 y 30 de mayo Edéﬁiiﬁ[lg

CERTIFICADO

wia. _Lsalrl fﬁiﬁﬁmyﬂ‘ﬁ ........ YUzl

Por haber participado en el

TALLER ELABORACION DE PROYECTOS

(Duracion 16 horas)
*%M 4

J orse Marmol
Presidente Asociacién
Catolica de Comunicacidn

=

NYssile }}dm

Pedro Sanchez
Secretario Ejecutivo QCLACC

Betty Pérez -

SIGNIS Facilitadora N

AL
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r{fé W99, UNIVERSIDAD POLITECNICA

BPJSALESIANA 11075

CERTIFICADO

A: Betancourth Unuzungo Maria Isabel

Por su participacién como ASISTENTE en el

“CONGRESO INTERNACIONAL DE SOFTWARE
Y DEMOCRATIZACION DEL CONOCIMIENTO”

Realizado en Quito del 21 al 24 de octubre de 2008,
con una duracién de 32 horas.g

-

\ LA
Quito, D.M.é-:;é%"%ubre de?
- - l ] |

w
TR : N

P. Luciano Belhniifgdoz-zi, sdb
RECTOR
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Registro Interno UPS-Q
Certificado N° 1398-Q
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No 9008080 A

CONTENIDO DEL CURSO

| DURACION™

ANALISIS Y MANEJO DE PAGINAS WEB
CREACION DE CORREOS ELECTRONICOS

USO DEL LECTOR DE PANTALLA JAWS

e

60
Dr. Nek
HOTARIC TRIGESWO T8
TOTAL HORAS 60H. P
I . a .
REGISTR

CENTRO OPERATIVO....coccerrccsnenrrrrrn L O - L T A
CERTIFICADO N°. 4144 LIBRON®. 94 FOLION®. ¢ 9% CODIGO N°.CU-Co- 2143
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B, TINIVERSIDAD POLITECNICA

L /SALESIANA 10015, |

TRIGESIM.

ECUADCR

LA UNIVERSIDAD POLITECNICA SAL

aviTo

confiere el presente

CERTIFICADO

.................................................................

Por haber aprobado

el curso de

JAWS, WORD, EXCEL E INTERNET

.....................................................................

dictado en el Centro de Capacitacién y Servicios

Informiticos, del 20 demarzo...... al .. 21 de.abril

.....

con una duracién de 30 horas. /

ligeneia! *&ﬂ;lmﬁ&[}ﬂﬁ,‘i

‘ INOTARIA 33

/| b - Ecuador

|

FGINAL - CERTIFICO |

crosinsecle

................................

|
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NUTARIA
TRIGESI!A
tTERCERA

AUNIVER,SIDAD ANDINA
SIMON BOLIVAR

Ecuador

Dr, Nelsog Frady
; NOTARIG =
X it - Fenaden

Certifica que

MAR[A ISABEL BETANCOURTH UNUZUNGO

Particip6 como facilitador en el “Taller de Sensibilizacion
sobre Discapacidad Visual”, otganizado por la oficina de
Bienestar Universitario y el Centro de Informacién y Biblioteca
de la Universidad Andina Simén Bolivar, Sede FEcuador. Se
realizé en la ciudad de Quito, del 20 al 22 de noviembre de
2012, con una duracién de 5 (cinco) horas,

Quito, 22 de noviembre de 2012

el Diligencia N° 29’1&3:7/[81.33.[1 6?3‘4

o -
-« //J/
)
ity Suf e, i L el

; afVix_:giﬂpi_a&%l?a P. | i

Secrétana General
Universidad Andma Simén Boliv
Sede Ecuador
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UNIVERSIDAD ANDINA U LAKIA
SIMON BOLIVAR TRIGESIMA,
Ecuador ; T'E:Ei..'lfﬁhj“'

—t

Quito, 31 de octubre de 2016

CERTIFICADO
A guien interese:

Certifico que, BETANCOURTH UNUZUNGO MARIA ISABEL, portadora de la
cédula de identidad No. 070474249-3, trabaja en la Universidad Andina
Simon Bolivar, Sede Ecuador, desde el 02 de julio de 2012 hasta la presente
fecha, actualmente se encuentra ubicada en el escalafon de Administrativo 2
y dedica medio tiempo a sus actividades, percibiendo actualmente un ingreso
promedio mensual de US$ 940.85 (Novecientos cuarenta dolares
norteamericanos 85/100 centavos).

Es todo cuanto puedo certificar en honor a la verd\ad:f'!\!;\;
)

“y

Universidad Andina Simon Bolivar /
Sede Ecuador /

Migensia W 1 00695,

Toledo N22-80 « Apartado postal: 17-12-569 ¢ Quito, Ecuador » Teléfonos: {547 2)_322-"80,85, 299 3600
Fax: (583 2) 322 84 26 « www.uash.edu.cc » uasb@urfsh.edu.ec ik

{.
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Fundacion para Ayuda de Ciegos “Martha Almeida Barzola”
Aprobado por Acuerdo Ministerial # 8266 del 16 de Octubre del 2006

FACIMAB 00015, "

i 1GESIMeA,
ERCERK

L

CERTIFICADO W

Yo, Martha Almeida Barzota, Presidenta de la Fundacion para ayuda de ciegos
Martha Aimeida Barzola “FACIMAB”, por medio de la presente, me permito
certificar que la Leda. Maria Isabel Betancourt Unuzungo, portadora de la
Cédula de Identidad #0704742493, laboré en esta Organizacién durante el
periodo 05-Ene.-2008 / 20-Dic.-2010, como Asesora Externa de
Comunicacion, cumpliendo con alto profesionalismo las siguientes funciones:

Manejo y Convocatoria de medios de comunicacion; Manejo de Relaciones
Publicas Externa e Internas; Asesoria de Imagen; Produccion y Edicion de
audios; Coordinacion de eventos de la Institucion; Elaboracién y Difusion de
Boletines de Prensa.

Por lo antes expuesto autorizo a la interesada, a hacer uso de este
documento, como mejor considere.

Atentamente,
7 Dlligancia WP 2016.17 90 436 64 5%
y ' | |
Martha Almeida Barzola NATARI 3
# Qutito - Ecu T
Presidenta :

NAL CERTIFICO
[ERTTTIT T T -

01K

o9 © Y ) ® 00 O ® ‘OHC}NAFROV!S!ONAL:

S ® ® Cdla. La Atarazana, Mz, 1-5, villa 217-18 (edi
| Telefax: 2290672 « E-mail: facimab@gmadT dm
@ ,Guayaquil-‘ ruador o T
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A UNIVERSIDAD POLITECNICA

7
fr" =y ' ) ﬁﬁﬂ Fﬁ
®LJSALESIANA ”"
NOTARIg
TRIGES]

CERTIFICACION

[s, Neloog Pt
 MOTARG =
Maitn + Frngdor

E! Instituto de ldiemas de la Universidad Politécnica Salesiana, Sede Quito,
Campus Girdn eertifica que, la estudiante BETANCOURTH UNUZUNGE
MARIA IS5ABEL, eon céddula de identidad 0704742483, ha aprobado
CUATRO niveles de INGLES, con un total de 256 horas de estudio.

£s tode cuanto se puede certificar,

Quite B.M,, 22 de octubre de 2014

~
bagister Patricia Pdez
DIRECTORA INSTITUTO BE IBIOMAS

UNIVERSIDAD
@:5 SALESIANA
INSTITUTO DE IDIOMAS |
FPiee Patricia Paer |

-~ Ecyano®

Cigeia it 161005069

31007 0%

Dr. Nelson
NOTARD TRIGESWC JERCERD

INSTITUTO DE IDIOMAS VT Iy E

Campus EI Girdn, Av. 12 de Octubre N24-22 y Wilson, Blogue A, 3er piso « Telfs: 3962 8 h' 3962 900 Ext:3213
Teléfono directo: 3962 875 « Correo electrdnico: mpaez@ups.edu.ec » Codigo Postal4705T7 = Quite - Ecuador
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SIMON BOLIVAR
Ecuador

0y \
E UNIVERSIDAD ANDINA
UNIVERSIDAD ANDINA "6 '

SIMON BOLIVAR

Ecuador

e
SECRETARIA GENERAL DE LA UNIVERSIDAD ANDINA SIMON-,
BOLIVAR Mﬁhﬁ

y SEDE ECUADOR {; E‘
\ S

D, Helsoz Ty

CERTIFICA . NTAED.

Que MARIA ISABEL BETANCOURTH UNUZUNGO, ciudadano(a)
ecuatoriano(a), portador(a) del documento de identidad No. 0704742493,
culming la fase presencial del programa de Especializacién Superior en
Derechos Humanos, periodo académico 2013-2014, aprobando todos los
modulos del pensum de estudios y registrando una asistencia normal a clases.

El(a) estudiante se encuentra desarrollando la fase de investigacién y
elaboracién de su monografia sobre el tema “La insercién laboral de las personas
no videntes: un cumplimiento formal o un reconocimiento como sujetos de derecho.
Proyecto AGORA, Quito, 2007-2014.”, trabajo que se realiza bajo la supervision
del(a) docente Gina Benavides; y cuyo plazo de entrega final venci6 el 31 de
diciembre de 2014, por lo que deberé solicitar autorizacion para una extension
de matricula.

Cumplido con todos los requisitos conforme plan de estudios, (escolaridad,
rendimiento académico, presentacién y aprobacién de la monografia final) y
administrativos correspondientes, la universidad le concedera el titulo de
Especialista Superior en Derechos Humanos.

ap. ]
fEpar  Olgenciah2)

/
Es fial COPJA dei OR

* QUi a,

Toledo N22-80 » Apartado postal: 17-12-569 « Quito, Ecuador » Teléfonos: (593 2) 32 185, 2993600

Fax: (593 2) 322 84 26 » www.uash.edu.ec » uash@uash.edu.



REGULACIOﬁSnAgﬁn@MICAS

A continuacion se transcriben algunas de las normas genergles para la aprobacion de
asignaruras 0 modulos y la cbtencion de titulos. Estas indicaciones estin destinadas a orientar la
lectura de los certificados que la Universidad emite y se refieren a los casos de aplicacion general, Para
casos especiales se puede obtener una certificacion ad hoc en la Secretaria General.

DOCTORADO: Tiere ura duracion minma de cinco arios. Se :
congede el titulo de Doclor a quien satisfaga los siguiertes -
requisitos;
a) Aprober unminimo de 36 créditos docentes en residencia.
b) Presentar y aprobar un ensayo tedrico sobre un tema
previarmente convenido.
Aprobar una prueba de conocimientos  (examen
COMprensivo)
Presentar y defender piblicamente la tesis doctoral ante ;
un tribunal y obtener a respectiva aprobecién,

0)
d)

VALOR DE UN CREDITO Y CARACTER DE UN
MODULO: Un arédito en aula equjvale a 10 horas dictadas

. dentro de um bimestre,

Los curses de espedializacion superiar se desarrollan
por médulos acadérricos que generalmente se imparten cada

* trimestre 0 en el periodo que se establezca. Sinembargo de eflo

tienen la equivaleryia de créditos.

TIPOS DE ASIGNATURAS: En los programas doctorales los

. alumnos deben tomar las asignaturas avmnzndas de doctomd,

. obligatorias para todos los alumines, y para  completar su

MAESTRIA: Tiene ura duracidn de 18 2 24 meses. Se concede el
ttulo de Magister a quien satstaga Jos siguientes requisitos:
a) Aprobar unminmo de 52 créditos docentes en residenda |
deal mencs 3 trimestres, cuando es de tiernpo completo; y ¢
6 trimestres, cuando es de tiempo parcial :
Presentar y discutir [2 tesis de maestria arde un tribunal y
obterer surespectiva ion.

formacién las asignatins introchiciorias que sean recomendadas

 por los coordinadores (éstas son tomadas desde Ia oferta de la

En los programas de maestria se ofrecen asighatims

jobb'gawm's gengrizs, consideradas  bésicas para todo el
- programa; obligniorias de mencidn, que deben aprobarse para

 obtener la mencion comrespondiente; y optativns, que sirven de
. apoyo o complemento a la formacidn del estudiante y que

ESPECIALIZACION SUPERIOR: Estos programas tienen |
ura duradién variable. Para aprobar el curso y obterer el tulo .
de Especialista Superior un alunno debe:
a) Apobar los médulos fiados en el plan de estudios -
durante la fase de docenda. Si el alumne estd matricudado
a tiempo pardal, la fase docente dura al menos tres
trimestres. En caso de que esté matriculado a tiempo ;
completo Ia fase docente dura un periodo més corto,
Presentar y aprober la monografia final o rendir el examen |
final

aprobar todos los maodules ©

pueden ser escogidas de acuerdo a la oferta general de cursos
dela Universidacl. -

Los estudiantes de especializacion estén obligados a
asignaturas que estn
conternplados enel plan de estudics.

Como complemento de la formacidn, en algunos
programas se establecen um dierto riimero de seminarios. Fstos

se aprueban por asistendia y no tienen valor de crédito. Deigual

fmanera se  planifican  qursos  rerediales para mivelar

En ciertos cursos de espedalizacion se prevé Ja contimuidad en -
rmaestria (fiernpo parcial). La Universidad valida los estudios -
del primer aro para que en un segundo afo pueda completar
los credlitos y el tercer ano 1o dedican para hacer a tesis.

conodmientos de los alurmnos.

CALIFICACIONES: Para aprobar una asigratura o un

. modulo, el alurnno debe obtener una nota minima de siete (7)

. sobre diez (10) punics.

CERTIFICADO: La Universidad recbe estudiartes de otros |
validadas en sus instituciones de origen o para alumnos que -
estr corto tiempo en el pais. Debe aprobar un minimo de 12y
méaximo de 16 aéditos docentes en uno o dos trimestres en :
cualquiera dle los programas de maestria.

ASISTENCIA: Para aprobar una asignatura o médulo,

adicionalmente al componente de la calificacion, los estudiantes

requierenunminimo de 70% de asisterxia a las clases dictadas.

Advodizadon: 10dejdiode 2012
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LA REPUBLICA DEL ECUADOR

en su nombre y por autoridad de la Ley la

UNIVERSIDAD POLITECNICA
SALESIANA

confiere el titalo de
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LICENCIADA EN COMUNICACION SOCIAL
MARIA ISABEL BETANCOURTH UNUZUNGO

- Por haber cumplido los requisitos legales y reglamentarios
y haber rendido las pruebas académicas correspondientes,

24 de mayo de 2012
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