@ ARN s
COMPROMISO

Johanna Milena Molano ‘Jalderrama, identificado (a) con C.C. No. 40.186.651, expedida e Villavicencio, en calidad
de contratista de la Ag=ncia para la Reincorporacion y la Normalizacion-ARN, de la dependencia GT META
ORINOQUIA, Contrato N° IS A de 2019, me comprometo @ mantener la integridad, reserva y confidencialidad de
la informacién que conozca con ocasion del acceso a documentos, bases de datos y en general todo el material que
la Entidad me proporcione, de conformidad con la normativa vigente, en especial la relativa a Derechos de Autor,
Proteccion de Datos Fersonales, Reserva, Responsabilidad y las deméas que me sean asicnadas en ejercicio de mis
funciones o cumplimientc de mis obligaciones contractuales.

Reconozco que la propiedad intelectual y los derechos sobre la informacion que se genera en la Agencia para la
Reincorporacion y la Mormnalizacion-ARN, pertenecen exclusivamente a la Entidad.

Con la firma del presente documento, me comprometo a implementar las medidas necesarias para propiciar la
seguridad de la informac:on y abstenerme de divulgar, compartir con terceros, o dar uso distinto del autorizado, a la
informacion confidenc al que utilice la Agencia para la Reincorporacion y la Normalizacion-ARN, siendo consciente de
las sanciones derivadas del incumplimiento, al igual de las demas acciones que puedan liegar a generarse de éste.

Por lo tanto, me hago responsable de seguir la politica de seguridad y procedimientos para el uso y acceso a la
informacion, evitando cualquier practica o uso inapropiado que pudiera poner en peligro la informacion, integridad y
reputacion de la Agencia para la Reincorporacion y la Normalizacion-ARN y sus colaboradores, estipuladas en la
politica del Sistema de Gestion de Seguridad de la Informacion.

AUTORIZACION

De igual manera, declaro-que he sido informado(a) y autorizo de manera libre, previa, expresa y voluntaria a la Agencia
para la Reincorporacion ¥ la Normalizacion-ARN, para hacer uso de mis datos personales' y dar tratamiento para: 1)
Fines institucionales y para la atencion de requerimientos a otras entidades del Estado; 2) Ef desarrollo de su mision,
lo que supone el ejercicic- de sus derechos y deberes dentro de los que estan, sin limitarse a ellos, gestion del talento
humano, gestion admiristrativa, (control de acceso, entre otros), gestion financiera (tesoreria, contabilidad,
presupuesto, entre otros}, gestion de tecnologias de la informacion y las comunicaciones, entre otros; 3) La gestion
de los servicios y tramites que presta la Entidad; 4) La gestion de informacién de sus colaboradores y la remision de
informacion relacionada con sus funciones a través de los canales o medios que la Agencia para la Reincorporacion
y la Normalizacion-ARN establezca para tal fin; Asi mismo, la Agencia para la Reincorpotacion y la Normalizacion-
ARN podréa transferir mic. datos personales a las instancias que se soliciten, para efectos del cumplimiento de sus
actividades, con el fin de posibilitar la realizacidn de las finalidades previstas en la presente autorizacion.

Mis derechos como titular del dato son los previstos en la Constitucion y la Ley, especiaimente el derecho a conocer,
actualizar, rectificar y suprimir mi informacién personal, los cuales puedo ejercer a través de los canales dispuestos
por la Agencia para la Reincorporacion y la Normalizacion-ARN, para la atencion a los colaboradores y observando el
Manual de Gestion de Seguridad de la Informacion de la ARN vigente.

La autorizacion anterior no permite a la Agencia para la Reincorporacion y la Normzlizacion-ARN, divulgar la

informacion mencioneda. para fines diferentes a los que aca expresamente se mencionzn, en especial para fines
comerciales.

' Nombres y Apelidos, Documento de identidad, profesién, direccion y teléfono.



AGUECIA PARA LA
REMCORPORACION
¥ L& MORMALITALION

Certifico que toda la infcrnacion que le he dado a la Agencia para la Reincorporacion y l& NormallzaCIon ARN y la
que daré es veraz, comgleta, exacta y actualizada, y que durante el tiempo que este virculado lo prestando mis
servicios a la Entidad comunicaré oportunamente cualquier cambio en relacion con la misma.

[
La anterior autorizacién se realiza, en virtud de la Ley Estatutaria 1581 de 2012, mediate la cual se dictan las
disposiciones generales fara la proteccion de datos personales, y su Decreto Reglamentario 1377 de 2013.

Asi mismo expresamertz autorizo a la ARN a efectuar cualquier notificacion, en los términos del articulo 68 de
la Ley 1437 de 2011, tarto en virtud de la presente contratacion, como en las actuaciones, tramites y/o procesos
administrativos que llegare a adelantar, tanto en la etapa precontractual, contractual, de ejecucion del contrato y
liquidacion, en la direccidn de correo electronico que registro en el presente documento.

En sefial de expresa codormidad y aceptacion de los términos recogidos en el presente cocumento, se firma a los

15 ENE 2019 i

Nombres y Apellidos: Jchanna Milena Molano Valderrama
C.C. No.: 40.186.651




