
FORMULARIO	DE	AUTORIZACIÓN	
Del	Contrato	General	de	Servicios	de	APC	BURÓ,	S.A.	

	
	
Yo,___________________________________,	con	cédula	de	identidad	personal	número	

______________________,	 por	 este	 medio	 otorgo	 mi	 consentimiento	 para	 que	

____MAXIPISTA	DE	PANAMA,	S.A._______,	consulte	las	referencias	que	mantengo	en	la	

base	de	datos		de	APC	BURÓ,S.A.,	en	la	base	de	datos		de	la	ASOCIACIÓN	PANAMEÑA	DE	

CRÉDITO	 (APC)	 o	 en	 la	 base	 de	 datos	 de	 cualquiera	 otra	 agencia	 de	 información		 de	

datos		sobre	el	historial	de	crédito	de	consumidores	o	clientes,	así	como	también	para	

que	 consulte	 a	 dichas	 entidades	 los	 resultados	 de	 cualquier	 análisis	 o	 tratamiento	 de	

dichos	datos	que	surjan	de	mi	historial	de	crédito.	

Igualmente,	otorgo	mi	consentimiento	MAXIPISTA	DE	PANAMA,	S.A.____	

Para	 que	 recopile,			 comparta,	 transmita	 y	 suministre	 a	 APC	 BURÓ,	 S.A.,	

ASOCIACIÓN		PANAMEÑA	DE	DRÉDITO	(APC)	o	a	cualquier	otra	agencia	de	información	

de	 datos	 sobre	 el	 historial	 de	 crédito	 de	 consumidores	 o	 cliente	 los	 datos	 sobre	 el	

historial	de	crédito	que	mantenga	con	el	agente	económico	denominado	__MAXIPISTA	

DE	PANAMA,	S.A.	

Autorizo	 a	 la	 APC	 BURÓ,	 S.A.	 a	 la	 ASOCIACIÓN	 PANAMEÑA		 DE	 CRÉDITO	 (APC)	 y	 a	

cualquier	 otra	 agencia	 de	 información	 de	 datos	 sobre	 el	 historial	 de	 crédito	 de	

consumidores	o	clientes	que	mantengan	información	del	suscrito,	para	que	suministre	la	

información	sobre	mi	historial	de	crédito	a	aquellos	agentes	económicos	que	la	soliciten	

conforme	lo		establecido	en	la	ley	vigente.	

Autorizo	 a	 APC	 BURÓ,	 S.A.,	 	a	 la	 ASOCIACIÓN	 PANAMEÑA	 DE	 CRÉDITO	 (APC)	 y	 a	

cualquier	 otra	 agencia	 de	 información	 de	 datos	 sobre	 el	 historial	 de	 crédito	 de	

consumidores	 o	 clientes	 a	 consultar	 con		 mi	 total	 consentimiento	 del	 Sistema	 de	

Verificación	de	Identidad	(SVI)	Del	Tribunal	Electoral	con	el	objetivo	de	validación	de	mis	

datos	de	identificación	

	
	

	
_________________________________			
FIRMA	DE	AUTORIZACIÓN	


