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Declaro de manera libre, expresa e inequivoca que AUTORIZO a la Superintendencia del Subsidio Familiar para que, % los tériminos del literal a) del articulo 6 de la Ley 1581 de 2012, realice la
recoleccion, almacenamiento, uso y en general el tratamiento de mis datos personales, incluyendo datos sensibles, con el fin de dar implementacién de lo contenido en el Capitulo 6, Sistema de Gestion de

la Seguridad y Salud en el Trabajo, de Decreto 1072 del 26 de mayo de 2015.

Dec_laro que se me ha informado de manera clara y comprensible que tengo derecho a conocer, actualizar y rectificar los datos personales proporcionados, a solicitar prueba de esta autorizacion, a solicitar
informacién sobre el uso que se le ha dado a mis datos personales, a presentar quejas ante la Superintendencia de Industria y Comercio por el uso indebido de mis datos personales, a revocar esta
autorizacion o solicitar la supresion de los datos personales suministrados y a acceder de forma gratuita a los mismos.

ACUERDOS Y COMPROMISOS

SuperSubsidio

Direccion: Carrera 69 No. 25B - 44. Pisos 3,4y 7
Edificio World Business Port

Conmutador:

(+57) (601) 348 78 00
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ssf@ssf.gov.co
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OBSERVACIONES:

FIRMA DEL RESPONSABLE:

[Nota : Sélo se diligencia en caso de establecer acuerdos y compromisos en las reuniones.

SuperSubsidio

Direccién: Carrera 69 No. 25B - 44. Pisos 3,4y 7

Edificio World Business Port

Conmutador: (+57) (601) 348 78 00

Linea Gratuita: (+57) 018000 910 110

Correo institucional: ssf@ssf.gov.co Pagina 2




{ "type": "Form", "isBackSide": false }


{ "type": "Form", "isBackSide": false }

