REPUBLICA DEL ECUADOR
SUPERINTENDENCIA DE

COMPARIAS 2010 SC.NEC.25355.2010.1
o FORMULARIO DE NOMINA DE SOCIOS O
ACCIONISTAS

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACION DE LA EMPRESA

RAZON O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
1 7] 9} 2 2f s] of 4] 7] 1] of of 1f [ 2f sf 3[ s[ [ [
GOLDEN TRUCKS TRANSPORTE PESADQ S.A
CAPITAL SUSCRITO ' ' CAPITAL AUTORIZADO T | ACCION/PARTICIPACION (USD]
800.00 800.00 1.00
B: NOMINA DE SOCIOS O ACCIONISTAS
Acciones o Aportaciones
Cédula/RUC /Pasaporte Apellidos y Nombres Completos Nacionalidad VALOR TOTAL

1709505018 CARVAJAL CARVAJAL JOSE HUMBERTO ECUATORIANA 50.00
501813810 FALCON MANTILLA EDGAR ROLANDO ECUATORIANA 50.00
501968325 FALCON MANTILLA EDMUNDO CRISANTO ECUATORIANA 50.00
1102187372 GUERRERO CORDOVA RAMIRO EDUARDO ECUATORIANA ) 50.00
1102367115 GUERRERO CORDOVA WILIAM IVAN - ECUATORIANA 50.00
1717648164 PERUGACHI SALCEDO HECTOR PATRICIO ECUATORIANA 50.00
1714202361 ROSERQO CARRERA NELSON [VAN ECUATORIANA 50.00
1712057742 ROSERO ROJAS JESUS HOMERO ECUATORIANA 50.00
(1709440752 |SALCEDO DUQUE FERNANDO | ECUATORIANA 50.00

1704380375 SALCEDO DUQUE JOSE ANIBAL RODRIGO | Ecumoriana | so00
1000131977 SILVA HECTOR EDMUNDO ECUATORIANA 50.00
1707204317 SILVA MONTENEGRO GERMANICO PATRICIO ECUATORIANA 50.00
1103413165 |SILVA MONTENEGRO GONZALO MARCELO ECUATORIANA 50.00
1710445889 4 | SILVA MON;I‘ENEGRO HECTOR EDMUNDO ECUATORIANA 50.00
1710172311 |SILVA MONTENEGRO JORGE FABIAN | ecuatoriana | sooo
1709731523 TRUJILLO SIGCHA EFREN N | ECUATORIANA 50.00
TOTAL 800.00

NOTA: 1.- El presente formularic no se aceptara con enmendaduras ¢ tachones

2.- Se debera imprimir dos ejemplares del presente formulario

DECLARACION: El administrador de la paitin, decl que se resp biliza por la idad de la inf ién proporci da en el p
formulario €n cumplimiento a o dispucsto em ol articulo 20 y 23 de la Ley de¢ Compaiias, normada en “REGLAMENTO QUE ESTABLECE LA
INFORMACION Y DOCUMENTOS QUE ESTAN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPARIAS, LAS SOCIEDADES SUJETAS A

8U CONTROL Y VIGILANCIA™.
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20 11} 0 4] 2 Nombre: SILVA HECTOR EDMUNDO
Identificacir 1 0 O O 1 3 1 9 7 7
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