FORMULARIO DE INSCRIPCION PARA EL CONCURSO PUBLICO DE MERIT

SELECCION PARA LA RENOVACION PARCIAL DE LAS Y LOS CONSEJEROS DEL CNE.

000066

NUMERO DE POSTULANTE # | 66

PARA LA CONFORMACION DE LAS COMISIONES CIUDADANAS DE

INSCRIPCION DE POSTULANTE

DIGNIDAD: CCS CNE
POSTULA POR: |CIUDADANIA ORGANIZACION: |WILMA SORAYA VARGAS CAIZA
identificacion del Postulante:

CEDULA: 1716840051

NOMBRES: WILMA SORAYA

APELLIDOS: VARGAS CAIZA

FECHA DE NACIMIENTO: 1982-5-26 | EDAD: 35 \
SEXO: FEMENINO PUEBLO/NACIONALIDAD: MESTIZO \
Domicilio del postulante: \
PAIS: ECUADOR PROVINCIA: PICHINCHA \
CANTON: MEJIA PARROQUIA: MACHACH! *
ZONA: RURAL PAIS/INT.:

DIRECCION:

TELEFONO: TELEFONO CELULAR: 0-
CORREO: CORREO ALTERNATIVO:

1.- FORMACION:

PSICOLOGA SOCIAL Y COMUNITARIA

l UNIVERSIDAD POLITECNICA SALESIAN

2011-06-06

2.- CAPACITACION ESPECIFICA

CAPACITACION RECIBIDA:

DERECHOS A LA IGUALDAD Y PROHIBICION DE LA DISCRIMINACION CONTRA LA POBLACION LG l WINISTERIO COORDINADOR DE DESARROLLO SCCIAL, MINEDUC [ 2017-01-09 l MINIMGBHORAS

CAPACITACION iIMPARTIDA:

PROMOCION DEL BUEN

TRATO EN LA FAMILIA

l DECE UNIDAD EDUCATIVA LUIS FELIPE BORJA [ 2017-03-23 l MINIMOBHORAS

3.- EXPERIENCIA LABORAL Y/O PROFESIONAL.

DISTRITO DE EDUCACICON 17011 MEJ

COORDINADOR DEPARTAMENTO DE CONS ’ 2015-01-01 l 2017-06-30

4.- OTROS MERITOS

CONSTRUCCION DE UNA VIVIENDA PAR

PREMIC © RECONQCIMIENTO

2015-0%-01

5.- ACCIONES AFIRMATIVAS:

M

d) Ser menor de 30 o mayor de 65 afios al momento de presentar su postulacion

x|

Declaro conocer las disposiciones de la Ley Organica del Consejo de Participacion Ciudadana y Control Social, asi como el Regtamento para

éste Concurso de Méritos; y que toda la informacién proporcionada al Consejo de Participacion Ciudadana y Control Social es verdadeta,
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conociendo de las penas y responsabilidades civiles y penales a que hubiere lugar en caso de falsedad de la informaci%/Aulon’zo

T
expresamente al CPCCS para que haga publica la informacién contenida en mi expediente personal. /

Autonzo expresamente al Consejo de Participacion Ciudadana y Control Social para que acceda a mis datos de carécyler personal,

con el fin de que puedan verificar la informacion y documentacién entregada referente a mi persona dentro del presen?(a CoNCuUrso,

7

e AT
FIRMA DEL POSTULANTE

—lT

FIRMA DEL FUNCIONARIO G(PCCS
i

/
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Factura: 001-002-000029990 20171703061D01213

DILIGENCIA DE RECONCCIMIENTO DE FIRMAS N° 20171703001D01213

YU
“O(.f;“/a N Ante mi, NOTARIO(A} LUIS ERNESTO GUANOQUIZA CHILLAGANA de la NOTARIA PRIMERA , comparece{n) WILMA
L /J/
/17( SORAYA VARGAS CAIZA portador{a) de CEDULA 1716840051 de nacicnalidad ECUATORIANA, mayories) de edad, estado

i

BN TS

CiVi| SOLTERO(A), domiciliado(a) en MEJIA-MACHACHI, PCR SUS PROPIOS DERECHOS en calidad de

COMPARECIENTE; quien(es) declara(n} que la(s) firma(s) constante(s} en el documento que antecede . es(son) suya(s). la(s)

5

- ‘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 atribucion que me
confiere el numeral noveno del articulo dieciocho de ia Ley Notarial -. Ei presente reconocimiento no se refiere al contenido del

documento que antecede, sobre cuyo texto esta Notaria, no asume responsabilidad glguna. - Se archiva un original. MEJIA-

MACHACHI, a 3 DE AGOSTO DEL 2017, (15:29).
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REPUBLICA DEL ECUADOR ‘ INSTRUCCION PROFESIGN / GCUPACION
DIRECCION GENERAL DE REGISTRO CTVIL. £ SUPERIOR PSICOLOGO
IDENTIFICACION ¥ CEDULACION APELLIDOS Y NOMBERES DEL PADRE
am,, b oesos:  SEESRGRER
- CIUDADANIA 5 ¥ NOWBS A
APELLIDOS ¥ NOMBRES CAIZA MARIA DE LAS MERCEDES
VARGAS CAIZA ' LUGAR ¥ FECHA DE EXPEDICION
WILMA SORAYA gy MEJIA
LUGRR DE NACIMIENTT 20131420
PICHNCHA FECHA DE EXPIRACION
MERA 20231120

MACHACH

FECHA DENACMIENTO ™ 1982.05-28
NACONALIDAD  ECUATORIANA
SEXO F

- 3 £ = .

o DL CEDUR A

car)

Sadra e £

1716840051
CEDULA

VARGAS CAZA WILMA SORAYA
APELLIDOS ¥ NOMBRES

PROVINCIA CIRCUNSCRIPCION: 4

CANTON TOMA
MACHACH -
PARROQUIA

: DR//Z; ,5/
< %
o B

ﬂ}v’ =
[

ne los datos biomeétricos del Sistema

RAZON .- Por no haber sistema para obt

Naciona!l de ldentificacién giudadaria — Registro Ciwi juntar al documento Notarial, se
/ /

4’A agrega copia de las céduly de ciuQédania de la ente. Machachi, a tres de agosto
CECY . del 2017.- ELNOTARIO //
-__"‘-“/.«—'}" // /lf‘

/gzzw

T1S ERNELTO G LY
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HOJA DE VIDA

PROCESO DE INTEGRACION DE LA COMISION CIUDADANA
DE SELECCION QUE EFECTUARA EL CONCURSO PUBLICO
DE OPOSICION Y MERITOS CON POSTULACION, VEEDURIA Y
DERECHO A LA IMPUGNACION CIUDADANA, PARA LA
DESIGNACION PARA LA RENOVACION PARCIAL DE LAS Y
LOS CONSEJEROS DEL CONSEJO NACIONAL ELECTORAL

(Se recomienda al postulante, previo a llenar el presente documento, revisar la Resolucion N°©
PLE-CPCCS-666-05-07-2017-E, referente al Reglamento aplicable a este concurso)

Direccion Domiciliaria:
MACHACHI PICHINCHA MEJIA
Parroquia Provincia
Ciudad/Cantén

1. DATOS PERSONALES DE LA O EL POSTULANTE:

WILMA SORAYA VARGAS CAIZA

Nombres Apellido Paterno Apellido
Materno

/

nales

CEDULA DE CIUDADANIA: °
1716840051
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1. FORMACION
Nombre de la
Nivel de Instruccién Institucién Especializaci6n
Educativa
, . . COLEGIO
T“"l‘i’&e. Bic}‘f]"ge(gj"“:‘?fo) NACIONAL INFORMATICA
por¢ 1NIStEerto ucacion MACHACHI
. . UNIVERSIDAD
Titulo de Tercer Nivel POLITECNICA PSICOLOGIA SOCIAL
SALESIANA COMUNITARIA
Titulos de Cuarto Nivel \
(Inseriar mas filas de ser necesario)
2. CAPACITACION ESPECIFICA RECIBIDA E
IMPARTIDA
; lNSTlTUCl(')!g
NOMBRE DE LA CAPACITACION | FECHA DEL | DURACION | 0ty 0y
EVENTO DE HORAS EL EVENTO
CAPACITACION RECIBIDA
: . 5y26de
Quintas Jormadas de Seguridad y Salud en 2 4 E
o) Trabajo 24 Abril 2013 8 horas IESS de Napo
17 de Julio
Curso de Seguridad y Salud en el Trabajo 2013 8 horas IESS de Napo
Curso Basico de Introduccion a los 2? de Corporacion
Sistemas de Gestion en la Seguridad y| Noviembre 10 horas | Nueva ’
Salud en el Trabajo del 2013 Alejandria
Taller de induccion a toda la poblacion en 6.7y8de Fundacion
o . Marzo del 20 horas X
problematicas sociales (Alcohol, drogas, Tierra Nueva
violencia) 2015
COPRODER
MIES
o _ CONSEJO
Taller Tecmca;; .de tral?ajo con| 07 Julio 2016 8 horas ANTONAL DE
adolescentes en situaciones de riesgo PROTECCION
DE
DERECHOS-
RUMINAHM
)
Seminario de formacion en . {'p
Psicotanatologia y la Psicoterapia del |13 Julio 2016 9 horas NEURO Co

desastre
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00006 8

23 Sep al 24
Curso Psicodrama Aplicado Oct 2016 33 horas

Curso Fortalecimiento de habilidades y
capacidades humanas orientado a los| Diciembre-

profesionales que  conforman  los Enero 120 horas
Departamentos de Consejeria Estudiantil UNICEF
(DECE)

09 del MINEDUC,
Curso virtual sobre Derechos a la igualdad enero de 4 horas MIES, MSP,
contra la poblacion LGBTI 2017 ETC

EMDR 2016-2017 50 horas Campus Grupal

CAPACITACION IMPARTIDA

¢ Semana de Capacitacién a Docentes del Distrito de Educacion 17D11 Mejia-Rumiftahui en la
temética Adaptaciones Curriculares en el mes de agosto del 2016.

e Capacitacién a padres/madres de familia de la Unidad educativa Luis Felipe Borja durante el
periodo lectivo 2015-2016, 2016-2017 en temas de prevencion de Violencia Intrafamiliar,
Buen trato.

e Capacitacién estudiantes de Bésica Superior y Bachillerato General Unificado en tematicas
Proyecto de Vida, Uso y consumo de sustancias.

(Insertar mas filas de ser necesario}

3. EXPERIENCIA LABORAL Y/O PROFESIONAL EN EL
AMBITO PUBLICO O PRIVADO, INCLUIDA LA

DOCENCIA UNIVERSITARIA
NSO U CARGO FECHA (DESDE ACTIVIDADES
ORGANIZACION / HASTA) PRINCIPALES
Prevencién y acompafiamiento
a padres y madres de familia

Escuela “23 de Psicsloga Afto lectivo 2010- | del maltrato infantil.

Julio” 2011 Talleres a padres de familia.
Intervencion  individual de
estudiantes y sus familias.
Talleres grupales para

Programa de informar acerca del uso de la

g)rtesis y Protesis Del 1 de junio al protesis y sus beneﬁci.o.s;

ela . . Intervencion en crisis con
. . . Psicologa 29 de julio del . .

Vicepresidencia 2011 personas (con discapacidad

Republica del fisica) beneficiarias  del

Ecuador” programa para la adquisicion
de una protesis.
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a las

Autonomia.
Dinamicas

pareja, Derecho de una Vida
Digna
Levantamiento de infoqmacion
de personas beneficiarias con
posibles necesidades dg¢
asistencia psicoldgica
individual.

Vicepresidencia
Republica
Ecuador

del

Coordinador
Técnico del
Proyecto

* Mision Solidaria
Joaquin Gallegos
Lara™

Del 22 de
septiembre del
2011 al 18 de
octubre del 2012

Capacitacion y formagion en

el tema de cuidados, de

derechos, a las personas

cuidadoras para mejorar la

calidad de vida de las personas

con discapacidad que estdn
|

bajo su cuidado. ¥

Coordinacién y seguillpiento
con el Ministerio de :Salud
Pablica y el Seguro Social
Campesino para el servicio de
Salud en el domicilio a las
personas con discapacidad.

Evaluacion y seguimiento de
las personas con discapacidad
beneficiarias del Bono Joaquin
Gallegos y personas
cuidadoras.

SINOHYDRO
CORPORATION

Trabajadora Social

Del 6 de febrero
del 2013 al 18 de
diciembre de!
2013

Manejo de tramites
relacionados con
transferencias de pacientes a

hospitales y clinicas.

Tramites de accidentes e
incidentes en el Departamento
de Riesgos de Trabajo en el
IESS.

Trabajo social con empleados
del proyecto, sus familias y la
comunidad vinculada con el
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Departamentos
Social, Salud Ocup

Distrito de
Educacion 17D11
Mejia Ruminahui

Coordinador
Departamento  de
Consejeria
Estudiantil Unidad
Educativa Luis
Felipe Borja-
Machachi

Enero del 2015 a
junio del 2017

y supervision de
implementacion  POA
DECE

Coordinar y promover
participacion de

y facilitar actividades
Prevencion, Derivacid
Asesoria, Interconsult
Capacitacion tal como
establece el Art. 61 de LOEI
[dentificar, organizar y
distribuir el trabajo de los
profesionales a su cargo a fin
de garantizar el servicio
integral a la institucién
educativa.

Coordinar reuniones
periddicas con los
profesionales  del  equipo
DECE.

Garantizar el cumplimiento de
las Rutas y protocolos de
actuacion que se presenten en
el sistema educativo.
Participar en Juntas de Curso ,
Art. 54 RLOE]

Realizar el monitoreo vy
seguimiento a los procesos
que ejecute el equipo DECE
Elaborar informes conforme
solicitud de autoridades.
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6. OTROS MERITOS

00004

ORGANIZ
ACION
PREMIOS Y RECONOCIMIENTOS, QUE FECHA DE
OBRAS PUBLICADAS, OTORGA OBTENCION DEL!
INVESTIGACIONES, ENSAYOS EL RECONOCIMIENT
Y/O ARTICULOS PUBLICADOS RECONOC 0
IMIENTO

PREMIOS Y RECONOCIMIENTOS

l

EXPERIENCIA COOMO VEEDOR, OBSERVADOR O VOLUNTARIO

LIDERAZGO E INICIATIVAS CIUDADANAS

Gestién y construccion de una vivienda para un estudiante de inclusién
educativa perteneciente a la Unidad Educativa Luis Felipe Borja en el 2015 al
estar al frente de la coordinacién del DECE (Departamento de Consejeria |
Estudiantil) \\
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Factura: 001-002-000029989 20171703001D01212

= DILIGENCIA DE RECONOCIMIENTO DE FIRMAS N° 20171703001D01212

ol ”f';q,-’-‘;_

mi, NOTARIO(A) LUIS ERNESTO GUANOQUIZA CHILLAGANA de la NOTARIA PRIMERA | comparece(n) WILMA
YA VARGAS CAIZA portador(a) de CEDULA 1716840051 de nacionalidad ECUATORIANA, mayor(es) de edad, estado
SOLTERO(A), domiciliado{a) en MEJIA-MACHACHI. POR SUS PROPIOS DERECHOS en calidad de
MPARECIENTE; quien(es) declara(n) que ia(s) firma(s) constante(s) en el documento que antecede |, es{son} suya(s), la(s)
igf\/// misma(s) que usa{n} en todos sus actos pubiicos 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 [a atribucidon que me

confiere el numeral noveno de! articulo 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 alguga. - Se archiva un original. MEJIA-

MACHACHI, a 3 DE AGOSTO DEL 2017, {15:29}.

- =
WILMA SORAYA VARGAS CAIZA
CEDULA: 1716840051

i~

y; 57 iy, O
Gy
/ ’ j’ . / e st
e 2 A o 4 Aty
\ = WSS E
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NOTARIA PRIMERA DEL CANTONREHA-MACHACH o
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REPUBLICA DEL ECUADOR

FECHA DENACIMIENTD  1982-08-26
NACIONALIDAD  ECUATORIANA
SEXO F

ESTADC CIvit  SDLTERA
...E@NUIIIIIII
“

in,MK\ ég
r,%\
1

INSTRUCCION PROFESION / OCUPACION
DIRECCION GENERAL DE REGISTRO CTVIL. ; SUPERIOR PSICOLCGO
IDENTIFICACION ¥ CEDILACION APELLIDUS Y NOMBERES DEL PADRE
VARGAS SEGUNDO PASCUAL
CEDULA A 84005-1
GUD:[EJAHM 1716 APELLDOS Y ME¥ABRES DE LA MADRE
| APELLYDOS Y NOMBRES u ” 0 n Q MARIA DE LAS MERCEDES .
YARGAS CAIZA © LUBAR ¥ FECHA DE EXPEDICION
‘ A m:r?mw ;Jaamo
LUGKAS DE NAC ] g
PIGHINCHA J £2C14A DE EXPIRACION
MEBAA :
MATHACH

RAZON.- Por no haber sistema para fener la consulta de
Nacional de |dentificacion Ciudaddgna — Registro Civil y ad]

agrega copia de las cédula de ciugadania de la comparegient

del 2017.- EL NOTARIO

DR LUIS ERNESTO GU Gwé{
NOTARIQ PRIMER

/
/

N

1716840051
cEoua

VARGAS CAIZA WILMA SORAYA

APELLIDOS Y NOMBRES

CIRCUNSCRIPCION: ¢

ZOMHA

\

OQU!Z CH

atos biométricos del Sistema
al documento Notarial,
Machachi, a tres de agosto
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REPUBLICA DEL ECUADOR

DIRECCION GENERAL OE REGISTRO CVIL,

-
INSTRUCCION PROFESION / OCUPACION
SUPERIOR PSICOLOGOD V3343va242
IDENTIFICACION Y GEDULACION E: APELLIDOS Y NOMBFES DEL PADRE
Vv, SEG SCU,
CEDULA DE Ko 171684005-ﬂ U 0 () § G varoAs sEauNDO PASCUAL
Lo APELLIDOS Y NOMBRES DE LA MADRE
APELLIDOS ¥ NOMBRES CAIZA MARIA DE LAS MERCEDES'
VARGAS CAZA LUGAR ¥ FECHA DE EXPEDICION
WILMA SORAYA
LUGAR DE NACIMIENTO
PICHINCHA
MEXA
MACHACH!

FECHA DE NACIMIENTO:  1982-08-26

NACIONALIDAD - ECUATORIANA
SEXQ F

(LT TTT

CERTIFICADO DE VOTACION
ELECE!CgES GEMERALES 2017
7

L ABRY T w@mu
040

JUNTA Mo.

AP A B uaOrt

1716840051
CEDA

S CAIZA WILMA SORAYA
APELLIDOS Y NOMBRES

CIRCUNSCRIPCION: 4

TONA:
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0000566
ESCUELA FISCAL MIXTA “23 DE JULIO”

ALOASI-MEJIA

Aloasi, a 29 de Agosto del 2011

A Quien Interese:

A peticién verbal de la Srta. Wilma Soraya Vargas Caiza con cedula N@ 171684005-1,
calidad de Director de la Escuela Fiscal Mixta “23 de julio” de la parroquia de Aloasi,

basica, siempre demostré ser una persona responsable y cumplidora de su tarea, por|
gano el respeto y aprecio de las compafieras maestras, padres de familia y alumnado.

aue se

uso del mismo como creyere conveniente.

g™ £SCUELA FISCAL MIXT,F’l
& 23 DE JULIO
S ALOAB! . MEYIA

Atentamente,

DiOS, PATRIAY LIBERTAD

Lic. Héctor Rocha

DIRECTOR
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TERAPIA FISICA
TERAPIA OCUPAUIONAL

TERAPIA DE LENGUAJE

TERAPIA RESPIRATORIA

MASAJES TERRPEUTICOS CERTIFICADO

PSICOLOGIA

PSICOPEDAGOGIA
Fundacion Hermano Miguel certifica que la sefiorita Wilma Varkas con CI No.

171684005-1 participo en la Primera Fase de las Brigadas Protésicas que la Institucién
ileva a cabo como proveedora de servicios a la Vicepresidencia de la Reptiblica, desde

PROTESIS .
el 1 de junio hasta el 29 de julio del 2011.

ORTESIS
La mencionada profesional colaboré como Psicdloga de apoyo pard la rehabilitacién
CUELLOS. FAUAS, .. . : H
CORSETS pre protésica de pacientes amputados desarrollando talleres compartidos de trabajo vy

SIS B ALEDAS apoyo personal, demostrando profesionalismo y dedicacion, ademéside compromiso y
D€ RUEDAS,

MULETAS, BASTONES responsabilidad en el desempefio de sus actividades.
PLANTILLAS ¥ B P

ZAPATOS ORTOPEDICOS Es todo cuanto podemos informar en honor a Ja verdad. |
- |
1
AUDIFONOS !

\1 f

Quito, 29 de julio del 2011
FISIATRIA .

TARAUMATCHLOGIR

Atentamente,
HROLOGIA o »
AT, FUNDAC
\/)\f‘ S ) f/t;!?MA/VO Mofg(/g
MEDICINA GENCRAL I J_\ | CALD ¢
et TS » -£.D.
o de Queitz RESIDENCIA
ODONTOLOGIR , - ERE iy
LABOARTORID Maria Eugenia de Sudrez
CUNICO
CORVENIOS PRESIDENTA EJECUTIVA
INTER-
INSTITUCICNALES FUNDACION HERMANO MIGUEL
PARA GTROS
SERVITION !
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Vicepresidencia de la Repiiblica
del Ecuador

la Vicepresidencia de la Repablica.

CERTIFICA:

Que la Srta. Psic. Wilma Soraya Vargas Caiza, portadora de la cédula de ciudadania N°
171684005-1, laboré como Técnico Médico de fa Mision Solidaria Joaquin Gallegos Lara de la

Vicepresidencia de la Repiiblica en la Provincia de Caiiar, desde el 22 de septiembre de 2011
hasta el 18 de octubre de 2012.

|
|

Es todo cuanto puedo certificar.

pe T
; ST
EEERR S
; S s !
Laani ee A .
- IRDEANRIMISTRACION ¢
‘L‘- ,«"} \Q‘j

5 A
RS
e

Ledo. José Andrés Navarrete ‘

DIRECTOR DE ADMINISTRACION DEL TALENTO HUMANO (E)

Quito, 23 de octubre de 2012

-
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SINSHYDRO

CERTIFICACION

En mi calidad de GERENTE DE TALENTO HUMANO Y RELACIONES L/ABORALES de

la Empresa SINOHYDRO CORPORATION, certifica: J

g

QUE, SINOHYDRO CORPORATION LTD. Es una Empresa de Naci‘!onalldad China,
que trabaja en el Ecuador, y uno de los Proyectos que ejecuta es el
PROYECTO HIDROELECTRICO COCA CODO SINCLAIR 1500MW declarado
Proyecto de Prioridad Nacional en Ecuador.

QUE, La Seiiorita VARGAS CAIZA WILMA SORAYA, con cédula de identidad
1716840051, desempefié el cargo de TRABAJADORA SObIAL desde el
2013/02/06, hasta el 2013/12/18, en el Proyecto H|droe!ectrlco Coca Codo
Sinclair.

Es todo cuanto puedo informar en honor de la verdad, pudiendo el interesado hacer
uso del presente, como lo creyere conveniente enmarcada en las normas legales
correspondientes.

Quito, 15 de septiembre de 2014

Y RELACJONES (ABORALES
SINOHYDRO CORPORATION LTD. = Fie e ik . :
Movil: (593) 0984496001 TR /

Oficina: (593) 3944120 ext. 1001

Mail: miribaldeon v hotmail.com

et (LN o A S GLER AR % i S N B E SRR T AL B i L
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UNIDAD EDUCATIVA “LUIS FELIPE BORJA”

MACHACHI - ECUADOR

Machachi, 02 de junio de! 2017.

Yo, MSc. Ricardo Puetate, en calidad de Rector de la Unidad Luis Felipe Borja:

CERTIFICO

institucion como COORDINADORA DEL DECE desde e 22 de sepliernore del 2014 hastg ef 2 de
septiembre del 2015 y del 16 de febrero del 2017 hasta la presente fecha, como PYJICOLOGA
SOCIAL del DECE desde el 25 de septiembre del 2015 hasta el 10 de febrero del 2017, , tiempo

en el cual ha sabido demostrar su don de gentes y profesionalismo en todas las actividades a ella

encomendadas, asi como lo demuestran los documentos y archivos que reposan en la ingtitucion.
Es todo cuanto puedo certificar en honor 2 1a verdad, nara los finec legalec consiguiented.

Atentamente,

UNIDAD EDUCATIVA
“LUIS FELIPE BORJA

RECTORADO

MSc. Ricardo Puets:

RECTOR

TELEF. 0993544557
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Factura: 001-002-000029992 20171703001C02780

FIEL COPIA DE DOCUMENTOS EXHIBIDOS EN ORIGINAL N° 20171703001C02780

= RAZON: De conformidad af Art. 18 numeral 5 de la Ley Notarial, doy fe que la(s} fotocopia(s) que antecede(n) es {son)
AT
igual(es) al(los) documento(s) original(es) que corresponde(n} a TITULO UNIVERSITARIO Y CERTIFICADOS VARIOS ¥ que

me fue exhibido en 13 foja(s) util{es). Una vez practicada(s) Ia certificacion{es) se devueive (Tos) documento(s) en 13 foja(s),
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documento( s} certificado(s) es de responqabmdad exdﬂsava de la(s) person?due lo

MEJIA-MACHACHI, a 3 DE AGOSTO DEL 2017, g/‘l6 00).

NOTAR),O(A) LUIS :RNESTO GUANDOQ
NCTARM-PRIMERADEL CANTON ME A
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Factura: 001-002-000029987 20171703001P01858

NOTARIO(A) LUIS ERNESTO GUANOQUIZA CHILLAGANA

NOTARIA PRIMERA DEL CANTON MEJA-MACHACHI

EXTRACTO
[Escritura N J20171703001P01658
ACTO O CONTRATO:
DECLARACION JURAMENTADA PERSONA NATURAL
iFECHA DE OTORGAMIENTO: 13 DE AGQSTO DEL 2017, (15:28)
OTORGANTES
OTORGADO POR
. . .. . Documenio de No. . . . Persona gue le
Persona Nombres/Razdn social Tipo intervininele identidad \dentificacion Nacignalidad Calidad reprasenta
VARGAS CAIZA WILMA POR SUS PROPIOS 2 ECUATORIA fCOMPARECIEN \
05
Natural SORAYA DERECHOS CEDULA 1716840051 NA TE 1
!
A FAVOR DE !
. . S . Documento de No. . . g i Persona que
Persona Nombres/Razdn social Tipo interviniente identidad ldentificacion Nacionzlidad Calidad | representa
UBICACION
Provincia Cantén Parroguia !
J| PICHINCHA MEJAMACHACH MACHACH * !
DESCRIPCION DOCUMENTO: : E
OBJETO/OBSERVACIONES: N E!

CUANTIA DELACTO O o
[CONTRATO: INDETERMINADA / T

NOT RIO(A LuIs ER!\ESTO GUAN/OQU

NOTARI!\ PR!MtPA DEL CANTQNJ;:EJL
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Dr. Luis Guanoquiza Chillagana

NOTARIO PRIMERO DEL CANTON MEJIA
2017 17 03 01 P01858 060066
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MEHA-%EUADOR
DECLARACICN  JURAMENTADA

QUE OTORGA:

WIIMA SORAYA VARGAS CAIZA

CUANTIA INDETERMINADA

DI 2 coplas f

7]

n la ciudad de Machachi, Cantdén Mejia, hoy tres
de agosto del afic dos mil diecislete, ante mi,:DOCTOR
LULS ERNESTO GUANOQUIZA CHILLAGANZ, Notario Primero del
Cantén Mejia, comparece la sefiorita WILMA SORAYA YARGAS
CAIZA, de estado c¢ivil soltera, por sus pfbpios
derechos.- La Compareciente es mayor de edad, de
nacicnalidad ecuatoriana, domiciliada en la parroguia
de Aloasi, Legalmente capaz para contratar y poder
cbdigarse, & gulien identifigue con su presencia y <on
‘a cédula de ciudadania que me presenta cuya copila
adjunto, a quien de conocer doy fe vy advertida de 1a
gravedad del Juramentc vy de las penas del perjurio w/
declara: SENOR NOTARIO: En el protocolo de escrituras

pliblicas a su cargo, sirvase incorporar una de

fomt

Declaracién Bajo Juramento, otorgada al tenor de

as /)'
siguientes clausulas: Primera. - Compareclente. -

- . r
[V L.oow

AV. AMAZONAS Y CALLE LUIS CORDERQ S-21 C.C. EL CRISTAL 3ER PISO OF. 5 TELF: 2315-380 { 0995056171 Email: drluisg21@hotmail.com
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Comparece a la celebracidén de la presente escritura

publica de declaracidén bajo juramento, por sSus proplos

2

derechos la sefiorita WILMA SORAYA VARGAS CAIZA,
portadora de la cédula de ciludadania namero 1716840051,
de rnacionalidad ecuatoriana, mavor de edad, de estado

cbligarse vy contratar. Segunda. - Declaracidén bajo
juramento. - Advertida de la obligacidn gque tengoe de

decir la verdad con claridad y exactitud de conformidad
con las: leyes vigentes, vy de las penas con las gue se
sancionz el delito de perjurio, de conformidad con el
articulo trece del Reglamento de Comisiones Ciudadanas
de Seleccién, bajo Juramento declaro que: a. No me
hallo Dbajo interdiccidén Judicial alguna, 1inc

N

ehra fraudulenta; b. No he recibide, ni subsiste,

[N

qu
sentencia ejecutcriada que me condene a pena privativa
de libertad; c. No mantengo contratos con el Estado
como persona natural, socio, representante o apocderado

de perscnas Jjuridicas, para la adquisicidn de bienes,

etecucién de o©bra publica, prestacién de servicio

publico o explotacidn de recursos naturales; d. No

tengo pendiente de cumplimientc ninguna medida de

rhabilitacidn, resuelta por autoridad competente, por
'%fiolencia intrafamiliar o de género; e.Noc he ejercido
autoridad ejecutiva en gobiernos de facto; f. No he
sido sentenciado por delitos de lesa humanidad vy
crimencs de odio; g. No tengo obligaciones pendientes

.

Lo
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MEJIA - ECUADOR

000065
Dr. Luis Guanoquiza Chillagana

NOTARIO PRIMERO DEL CANTON MEJIA

-

con el Servicio de Rentas Internas

w
J
'_._,l
o
=

en los ultimos dos afios, directiva de pw
movimientos politicos inscritos en el Consejo
Electoral, asi como, tampoco desempefié una digﬁ dad de
eleccidn popular en el mismo lapso; i. No SOy ni
tampoco ful en los ultimos seis meses jueza Juei de la
funcidén Jjudicial, ni miembroc de la funcién electoral,
ni secretario o ministro de Estadeo, asi como Wampoco
miembro del servicio exterior. 7. No soy miem%ro de

las Ffuerzas Armadas ni de la Peolicia Naciondl en

k. No adeudo dos o mas pensiones alimenticias, 1\ No
soy cényuge, ni tengo unidén de hecho ni soy pari%mte
dentro del cuartc grado de consanguinidad o Segundo\de
afinidad con los miembros del Consejo De Parcicipaci?n

udadana y Control Social; m. No soy conyuge, ni

-

C
mantengo unidén de hecho, ni soy pariente dentro del
cuarto grado de consangulinidad o segunde de afinidad
con otr u otro postulante a la misma Comisidn

Ciudadana de Seleccidén; n. No he sido consejera o©

ejo de Participaciédn Ciudaagana v

N

consejero del Con
Centrol Social en los Gltimos dos afos. ©. No tengo
obligaciones patronales y/o personales en mora con el
Institutc Ecuatoriano de Seguridad Social, IESS; p. No

estoy incurso en las demés prchibiciones cue determina

jert
o8]
—
(D

la Constitucidn de la RepUblica del Ecuador vy V.

i}

e igual manera y de conformidad con los numerales dos

cuatroe de

1

ot

/f

I articulo doce del mismo Reglamento,!/

i
'

AV AMAZGNAS Y CALLE LUIS CORDERO 8-21 C.C. EL CRISTAL 3ER PISO OF. 5 TELF: 2315-380 / 0983056171 Email: driuisg21@hotmail.com
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declaro bajo Jjuramento que: g. Me encuentro en goce de
los derechos de participacidn y no estoy incurso en las
causales de suspension previstas en el articulo catorce
de la Ley Organica Electoral vy de Organizaciones
politicas de la Republica del Ecuador - Coddigo de la
Democracia; ¥ ogue, r. He ejercido «c¢on probidad
reconocida el manejo adecuado vy transparente de fondos
publicos, (para agquellas personas gue los  hayan
manejado); o en su defecto - He desempefiado de forma
eficiente la funcidén privada y/o publica con ailigencia
y responsabilidad en el cumplimiento de mis
obligaciones. Autorizo expresamente al Consejo de

Participacién Ciudadana y Control Social vy al Eqguipo

)
an

M

Técnico para que acceda a mis datos de car cte
personal, con el propdsito de gue se realicen todas 12s
investigaciones necesarias vy se verifique la wveracidad
de la informacidén declarada en el presente instrumento,
formulario de postulacion y toda la documentacidén por
mi entregada como postulante a miembro de la comisidn
ciudadana de seleccidn gue se encargara de la seleccidén
y designacién para ia renovacidén parcial de las y los
consejercs del Consejo Naclonal Electoral. Es todo
scuanto puedo decir ern honor a la verdad, agregue usted
sefior notario las dem&s cléusulas de estilo para la

plena validez de la presente declaracion.-HASTA AQUI 1A

DECLARACION.- Leida que fue la presente escritura

9
@

ompareciente por mi el Notario,

csta se afirma v ratifica en el ccntenido de la misma ¥



Dr. Luis Guanoquiza Chillagana

NOTARIO PRIMERO DEL CANTON MEJIA 000066

para constancia firma con el =suscritao Nota?

SR PR//If
!
, %> lo cual doy fe. De conformidad con el artﬂ

% . _ : A
/;hﬁ\\ de la resolucidn numerc setenta vy ocho del®

MEJIA - ECUADOR . , . ‘ e
Consejo de la Judicatura, se adjunta la consutd—

datos biométricos del Sistema Nacional/

Identificacidén ciudadana.-Registro Civil.

AV. AMAZONAS Y CALLE LUIS CORDEROC 5-21 C.C. EL CRISTAL 3ER PISO OF. 5 TELF: 2315-380/ 0599656171 Email: drluisg21@hotmail.com
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REPUBUCA DEL ECUADOR ﬁ | WSTRUCOON . PROFESON /OCURAGION S ,
&! %ﬁ%&’qu N ~ TAPELIDOS Y NOMSRES DEL PADRE
— CUAEE T e 171684005-1 | JARDAS SEGUNDO PASCUAL

FSRDOCML SOLTERA

CERTIFICADO DE VOTAGION E
GENERALES 2017 cﬂ‘ﬁ
2DE ABRH 2017

™

.

los'datos biomeétricos del Sistema

RAZON.- Por no haber sistema par/obtener la consulta
tar al documento Notarial, se 1

Nacional de identificacion Caudadana A | Registro Civil
agrega copia de las cédula de (fxudada}ma“de la compar
del 2017.- ELNOTARIO / ‘

o Lo N

2N

ecignte,

//' ’,.L, / 6
DR LUISTRNESTOGUANOQ IZA CHIL GANA
NOTAR!O PRIMERO DEL CANT‘ON MEJ
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