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O PARA APOYAR AL GESTOR DEL PLAN DEPARTAMENTAL DE AGUA Y SANEAMIENTO BASICO- PDA,

\a informaclén de los clientes a través del Call Ce

MEDIANTE LA SOLICITUD Y CONTRATACION DEL CONTRATO DE SEGURO, USTED EN CALIDAD DE TITULARéE

S) DE LA INFORMACION; DE MAN
INFORMADA, AUTORIZA A ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD COOPERATIVA O A LA PERSONA NATURAL J 2
ELMACENAR. UTILIZAR, CIRCULAR, SUPRIMIR Y EN GENERAL, A REALIZAR CUALQUIER OTRO TRATAMIENTO A LOS DATgéj%’ggg%AN:EE%EF:‘OEzSBESTEgg ';RGUE' TRADOS. SARA
TODOS AQUELLOS ASPECTOS INHERENTES A LAS ACTIVIDADES COMERCIALES Y PROMOCIONALES, Y CUALQUIER OTRO RELACIONADO CON EL DESAUMINISTRADOS' el
SOCIAL PRINCIPAL DEL REFERIDA SOCIEDAD, LO QUE IMPLICA EL USO DE LOS DATOS EN ACTIVIDADES DE MERCADEO, PROMOCION Y DE SER EL CASO cﬁ’}\?«uo AT
COMERCIAL LO REQUIERA, LA TRANSFERENCLA Y TRANSMISION DE LOS MISMOS A UN TERCERO (INCLUYENDO TERCEROS PAISES), BAJO LOS PA METRO LA LEY Jonoae!
2.012, DECRETO 1074 DE 2015 Y DEMAS NORMATIVIDAD VIGENTE QUE REGULE LA MATERIA. EN TODO CASO, ASEGURADORA SOLIDARIA GARANTIZA LAS AT
SEGURIDAD, PRIVACIDAD Y DEMAS PRINCAPIOS QUE IMPLIQUEN EL TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES ACO! S CONDICIONES DE’|
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RDE CON LA LEG :

S ENORA POR EL TIEMPO DE DURACION DEL VINCULO O LA PRESTACION DEL SERVICIO Y POR EL TIEMPO DE DURACION DE LA | Sé?ék%’i‘é‘:?éfaﬁs”‘ ATTORZACION 58
ESTABLECIDO EN SUS MANUALES Y POLITICAS. IGUALMENTE DECLARO QUE HE CONOCIDO LA POLITICA D !

EN_HTTPS //ASEGURADORASOLIDARIA.COM.CO/ENLACES-DE-INTERES/POLITICA-DE-PRIVACIDAD. ASPX

Ahora Aseguradora Solidaria de Colombia cgnﬁrma

Las condiciones generales de su pdliza se pueden descargar de nuestra Pagina Web www.solidaria.com.co en |a opcién SEGUROS - TU RESPALDO - SEGURO!
Aseguradora Solidaria pensando en su tranquilidad, lo invita a verificar |a validez de esta péliza ingresando a nuestra Pagina Web www.solidaria
SERVICIOS - CONSULTA POLIZA DE CUMPLIMIENTO.
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Escaneado con CamScanner

ENTE POLIZA ES GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS
DEL CCNTRATISTA DERIVADAS DEL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS N° 1106 DE 2022
PRRTES RELACIONADO CON CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES DE UN INGENIERO
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