
pu a A AS A 

  SUPERINTENDENCIA po y 
DE COMPAÑÍAS Aa 

rca md 

4. DATOS DE LOS SOCIOS O ACCIONISTAS DE LA COMPAÑÍA EXTRANJERA 
  

  

    

      

y | FUNDACION ALLSPAN PANAMA e O 

SAN FRANCISOO, CIUDAD 
, DE PANAMA, 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

10 
  

11 
  

12 
  

13             
  

  

  

    
1% AREA 

FIRMA DH, RERRESIATANTE EEGAL, SECRETARIO 
ADMINISTRAD FO MNRRODE A SOCIEDAD 
EXTRANJÉRL GAR 2 E 6 AÑO LOCAL 

Nota 2.- Si este formulario hubiere sido otorgado en el exterior, deberá estar autenticado por Cónsul ecuatoriano o apostillado 
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EL PRESENTE FORMULARIO NO SE ACEPTARÁ CON ENMENDADURAS O TACHONES


