ENDENCIA FINANCIERA

DE COLOMBIA

VIGILADO SUPERINTI

-

N
CLAUSULA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES

Yo , identificado con CC, CE, TI, PASAPORTE

N° , en mi calidad de tomador y/o asegurado y/o beneficiario, manifiesto que he sido informado de: a) la existencia

de las politicas de tratamiento de LIBERTY SEGUROS S.A. y LA LIBERTAD COMPANTIA DE INVERSIONES Y SERVICIOS S.A.S. (en
adelante LAS COMPANTAS) identificados con Nit. 860.039.988-0 y 860.508.462-1 , con domicilio principal en la Calle 72 # 10-07 piso 7 de
Bogotd, las cuales se encuentran disponibles en www.libertycolombia.com.co y que también pueden ser solicitadas en fisico en la direccién del
domicilio principal o a través del correo electrénico: atencionalcliente@libertycolombia.com.co o del teléfono 1-3077050; b) Que como titular
de la informacién, me asisten los derechos previstos en las Leyes 1266 de 2008 y 1581 de 2012 y las normas que las reglamenten, modifiquen o
adicionen, en especial, me asiste el derecho a conocer, actualizar y rectificar mi informacidn; ¢) Que son facultativas las respuestas a las preguntas
que me han hecho o me hardn sobre datos personales sensibles, as{ como las preguntas sobre nifios, nifias y adolescentes; d) Que cuento con la
autorizacién de tratamiento de datos de las personas que se pretende incluir como asegurados y/o beneficiarios de las pdlizas colectivas; y en
consecuencia autorizo a LAS COMPANIAS, como responsable del tratamiento de mis datos personales, incluidos los sensibles en especial los
relativos a la salud y a los datos biométricos, para:

AUTORIZACION DE TRATAMIENTO DE DATOS

Para que cualquier informacién incluida en este documento o derivada del contrato de seguros o del contrato de mutuo (en caso que suscriba),
sea compilada, almacenada, consultada, usada, procesada, para las siguientes finalidades durante la relacién contractual:

1. i) Para la ejecucién de los contratos celebrados con LAS COMPANIAS ii) para control, reporte y prevencién del Fraude, iii) para
la gestién de ambientes de Tecnologia y para garantizar la seguridad de estos, iv) para la elaboracién de los estudios técnico
actuariales, estadisticas, encuestas, andlisis de tendencias de mercado y estudios de técnica aseguradora;

2. Para realizar encuestas sobre satisfaccién en los servicios prestados por LAS COMPANIAS.

3. Para el envio de informacién comercial y ofertas/cotizaciones relacionadas con los contratos celebrados y para ofrecerme otros

productos y servicios de LAS COMPANIAS:
AUTORIZACION PARA TRANSFERENCIA DE DATOS

Para que cualquier informacién incluida en éste documento o derivada de los contratos celebrados con LAS COMPANIAS, sea compartida,
intercambiada, transferida, circulada, divulgada, consultada, ofrecida a: i) la Matriz de LIBERTY, subsidiarias y filiales de la Matriz o de
LIBERTY, a las personas juridicas vinculadas al Grupo de empresas de la Matriz, ii) a FASECOLDA, INVERFAS S.A., personas juridicas que
administran bases de datos para efectos de prevencién y control de fraudes, la seleccién de riesgos, y control de requisitos para acceder al Sistema
General de Seguridad Social Integral, para la elaboracién de los estudios técnico actuariales, estadisticas, andlisis de tendencias de mercado y
estudios de técnica aseguradora, iii) LA LIBERTAD COMPANTA DE INVERSIONES Y SERVICIOS S.A.S. para las finalidades relacionadas
con la financiacién de primas y servicios proporcionados por esta y a cualquier autoridad competente, iv) a los paises donde se encuentran
alojadas las bases de datos y/o servidores contratados por LAS COMPANIAS en aquellos casos en que por razones de eficiencia y
almacenamiento de datos sea requerido.

AUTORIZACION TRATAMIENTO DE INFORMACION FINANCIERA, COMERCIAL Y CREDITICIA

Autorizo a LAS COMPANIAS , para que con fines de vinculacidn, estadisticos, de tarifacién, de andlisis de riesgo, de actualizacién de datos,
control, supervisién y de informacién comercial, procese, reporte, conserve, consulte, obtenga cualquier informacién de cardcter financiero,
comercial, crediticio, de servicios y personal de/a las centrales de informacidn crediticia legalmente establecidas en Colombia.

Firma Documento de identidad

Correo electrénico:

Fecha:

J/
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