
  

    

            

    

  

  

  

  

    

  

  

  
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

        
  

REPUBLICA DEL ECUADOR 
. SUPERINTENDENCIA DE 

MD COMPAÑÍAS año 2011 we SC.NEC.88029 
AA FORMULARIO DE NÓMINA DE SOCIOS O 

ACCIONISTAS 

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACIÓN DE LA EMPRESA 
RAZÓN O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE 

4 7 9 3 +1 af s[ 7 si 7] of 0 :l sf sl ol 2] 9f | |] 
TDAIAESTRANS S.A. 

CAPITAL SUSCRITO CAPITAL AUTORIZADO ACCIÓN /PARTICIPACIÓN (USD) 

819 "819 1 

B: NÓMINA DE SOCIOS O ACCIONISTAS 
Acciones o Aportaciones 

Cédula/RUC /Pasaporte Apellidos y Nombres Completos Nacionalidad VALOR TOTAL 

1707358063 ABAD FRANCISCA NARCISA ECUATORIANA 35 

1709684920 ABRIL AVALOS HECTOR ANIBAL ECUATORIANA 39 

0 1101850947 ACARO MANUELA MARGARITA ECUATORIANA 39 

1709395766 AGUILAR JAIME MARCELO ECUATORIANA 1 

1705300588 AGUILAR VARGAS TOMAS EFRAIN ECUATORIANA 1 

200411874 ALARCON CASTILLO GUIDO DAVID ECUATORIANA 1 

1706587555 ANDINO REYES NELSON ARCENIO ECUATORIANA 38 

200826691 ARELLANO JIBAJA DAVID MARCELO ECUATORIANA 39 

1709260853 ARROYO ORDOÑEZ LUIS RODOLFO ECUATORIANA 20 

1703050151 ARTIEDA ALBAN GUIDO FABIAN ECUATORIANA 1 

1706867908 BUSTAMANTE MORA DAVID AGAPITO ECUATORIANA 3 

1703785996 BUSTILLOS CUSTODE JAIME HELEODORO ECUATORIANA 38 

400630356 CALI GUAMAN HUGO MANUEL ECUATORIANA 1 

1710167527 CALVOPIÑA SAENZ LU] RAMIRO ECUATORIANA 38 

170838955 CARGUA SAMBACHE MARCELO* ECUATORIANA 20 

1709882318 CONDOR VILLAMARIN FRANKLIN EDMID ECUATORIANA 39 

1711399434 CORREA VIZUETE CHRISTIAM LEONARDO ECUATORIANA 2 2 NY 

100789260 CHAMBA DIAZ MIGUEL ANGEL ECUATORIANA AAN 

CHICAIZA NARANJO MIGUEL ORLANDO ECUATORIANA | a NA 

Y dr          

  

   

NOTA: 1.- El presente formulario no se aceptará con enmendaduras o tachones 

2.- Se deberá imprimir dos ejemplares del presente formulario 

DECLARACIÓN: El administrador de la pañia, deci que se responsabiliza por la veracidad de la Informa   

INFORMACIÓN Y DOCUMENTOS QUE ESTÁN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COM 

    

  

SU CONTROL Y VIGILANCIA”. 

e 
recHa pe presentacion: LAÑO_| MES | DÍA FIRÁA DEL REPRESENTANTE LEGAL 

Nombre: Luis Alberto Places Espin 

12 5 21 Identificación: 05005505m1m_2          



  

        

  

  

      

  

  

  
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

    

- REPUBLICA DEL ECUADOR 
DUES EAU £ LANAS EIN, LL A 

EA] cata 00000 | " [scams 
. AQOUONIEOTAS. 

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACIÓN DE LA EMPRESA 

* ¡RAZÓN O DENOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE 
il 7] ol 1] al al si 7] al 7l o] ol 1] sj sl ol al 9l 

“DINESTRANS S.A, | 

CAPITAL SUSCRITO CAPITAL AUTORIZADO ACCIÓN / PARTICIPAC 

819 819 1 

B: NÓMINA DE SOCIOS O ACCIONISTAS 

Cédula/RUC /Pasaporte Apellidos y Nombres Completos Nacionalidad AA 

1791435737001 DIAESTRANS S.A. ECUATORIANA 30 

1710818822 ECHEVERRIA PROAÑO HECTOR RODRIGO ECUATORIANA 2 
1704005477 ERAZO ORTIZ NELSON FABIAN ECUATORIANA 39 

1705525317 FLORES JARAMILLO MARCOS ADAN ECUATORIANA 1 
1701157313 GORDON AGUIRRE JOSE AUGUSTO ECUATORIANA 1 

1704453586 GUANO MOLINA GUILLERMO GONZALO ECUATORIANA 1 

1707803407 GUANO MOLINA PATRICIO MECIAS ECUATORIANA 38 
1707265946 GUAYASAMIN MANTILLA WIDMAN WLADIMIR ECUATORIANA 1 

1000311736 GUDIÑO GUZMAN MARTHA YOLANDA ECUATORIANA 34 
1715580815 GUERRERO BURBANO DIANA ISABEL ECUATORIANA 1 

1709938870 GUEVARA CONTRERAS GIOVANNI MARCELO ECUATORIANA 1 

1700477001 GUZMAN MARIA GEORGINA ECUATORIANA 38 

1700221987 HIDALGO HERRERA CARLOS RAFAEL ECUATORIANA 39 

1707781124 LEON ABARCA JUAN MIGUEL ECUATORIANA 

1712063706 MARTINEZ TUFIÑO SYLVIA ELIZABETH ECUATORIANA 1 

1710132950 MEDINA MOSCOSO MYRIAM IRENE ECUATORIANA 1 
1713466595 MONTERO ZUÑIGA ESTUARDO RODRIGO ECUATORIANA | sx 44 

1710907724 MORALES CAJAMARCA HECTOR WILLIAM ECUATORIANA] 15 19 

O. 300554557 MOREJON ENCALADA EDISON SAUL ECUATORÍAN LN 20       
  AA PS    

NOTA: 1.- El presente formulario no se aceptará con enmendaduras o tachones*” : 

2.- Se deberá imprimir dos ejemplares del presente formulario 

DECLARACIÓN: El administrador de la compañía, declara que se responsabiliza por la ve 

formulario en cumplimiento a lo dispuesto en el artículo 20 y 23 de la Ley de Compañias 

INFORMACIÓN Y DOCUMENTOS QUE ESTÁN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTE 

  

    

  

   

“e 9% SOL 

A] A 
EA A, e MD y 

SA As O 

4 

normada en “REGLAMENTO QUE ES1I    

  

  

  

3U CONTROL Y VIGILANCIA”. 

Y > 
LARA Y E 

FECHA DE PRESENTACION: AÑO | MES _DÍA // FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL 

! Nombre: Luis Alberto Places Espin 

11.215 2 Identificación: 050055055          



  

DUPDFUN 4 RAMAS EUA 1 Es hn 
. COMDAÑÍAR AÑO N SC.NEC.8802 

FORMULARIO DE NÓMINA DE SOCIOS O 
AQRIOMISTAS . 

5D REPUBLICA DEL ECUADOR 

——         
t 

A: DATOS GENERALES: IDENTIFICACIÓN DE LA EMPRESA 
  

RAZÓN O DENOMINACION SOCIAL RUC | EXPEDIENTE 
  

    Y 7| ol al al alos] 7] al 7] 0] ol il sl sl ol 21 ol 

DIAES TRANS SA. | 
  

CAPITAL SUSCRITO CAPITAL AUTORIZADO ACCIÓN / PARTICIPA( 
  

  819 | 819 1 
  

B: NÓMINA DE SOCIOS O ACCIONISTAS 
  

  

  

  

  

  

Cédula/RUC/Pasaporte Apellidos y Nombres Completos Nacionalidad Pe VALOR TOT Apo 
1704199346 MUELA RACINES RAUL PATRICIO ECUATORIANA 1 
1713555751 NOTE CHIPANTAXI JEFERSON EDUARDO ECUATORIANA 1 
601185796 PADILLA SANCHEZ FERNANDO ALFONSO ECUATORIANA 36 
500550512 PLACES ESPIN LUIS ALBERTO ECUATORIANA 35 
1709593709 TIPAN GUALICATA MARITZA ECUATORIANA 2 
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

CN A 

ASES 
  

  

            

  

LA A 
IR 

ZO A 
SS o 819 

| CNN Y NN) e 

NOTA: 1.- El presente formulario no se aceptará con enmendaduras o tache E a SAO 

  

     2.- Se deberá imprimir dos ejemplares del presente formulario 

DECLARACIÓN: El administrador de la compañía, declara que se responsabiliza por la e la información proporcionada en 

formulario en cumplimiento a lo dispuesto en el artículo 20 y 23 de la Ley de Com 

INFORMACIÓN Y DOCUMENTOS QUE ESTÁN OBLIGADAS A REMITIR A LA SUPERINTENDENCIA DE COMPAÑÍAS, LAS SOCIEDADES 

SU CONTROL Y VIGILANCIA”. - 

| Ñ £ 

AÑO | MES | DÍA CA” FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL 
    

  FECHA DE PRESENTACION: 

Nombre: Luís Alberto Places Espín 

12 5 21 Identificación: 05005505          


