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FORMACION BASICA DE LA PERSONA JURIDICA

E\IOMB&EO RAZONSOCIAL IINGENIO PICH.ICHI S.A. E ITIPO DE DDCU\!ENTOINTI’ ]
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TAlguno de los admlms:radores (representantes legales, miembros de la /
Porsu carge o actividad, alguno de los administradores (Representantes (- si 4/(? NO Junta Directiva) o socio con una participacion supesioral 5% de la (-\ s c.\ NO
egales miembros de la Junta Directiva) administra recursos publicos? é 4 PersonaJuridica’esuna Persona Expuesta Politicamente (PEP)? (ver R

i definicidn en el pie de-pagina)

 (Existe algun vinculo familiar, crvii o deasociacién entrelos Ysi alguna.de fas respuestas antericres son afirmativas, sirvase diligenciar el anexo 1 del
administradores y una PEP? (Ver definicion de.vinculado en el pie de (‘ s No presente fermulario “conccimiento: melorado de personas expuestas politicamente” y Anexo 2
pagma) 'Idennﬁcac:én de vinculadosa PEP®, segtin corresponda. .
;_E*: usted sujeto de obligacione /}n‘Eutanas en otro pais o grupode paises? I(: L st (e NOIlndlque: I

EES TESPDH-'!Bblﬂ-dE[ RUT? I('(/ R (2 Nolf:;:;?;:?;u;::;;;m lndlque 5impuesto renta y complementario régimen ordinario

@\dique.gu correo elec‘gréhicq registradoen la DIAN ﬁofiﬁtacian_es@jng'éniopichicﬁi.cqm i

E ACTIVOS (Pésos) | | $686775301000 7 I INGRESOSMENSUALES (Pesos) | $36.037.734.000 : _‘_J

(1 mowess [ vwwemse )  omchesowen | sesme

( PATRIMONIO {Activos - Pasivos; Pesos) | e $333799.018000. _lJ . I EGRESOS MENSUALES (Pesas) ] | 530680220250
EDNCEP’TO OTROS INGRESOS ])IENTA DE MA]EHI%LEYBEPQESTO; 'QE I?ISPOSICIQN FINA; ARRENDAM[ENTOSY SERV!_C[OS. 'RECUPERACIONE, INDEIENIZ'AGON ‘ES‘ IN'I.'E_RSES E J
( Origen de Fondos: < CDMERCIALIZACEON DE AZUCARES Y MIELES /

GEA.JZA TRANSACCIONES EN MONEDA EXTRANJERA

o)

- ¥
(T NO | CuAL |EXPORTACIONES mmauzo'msopmcaonss |

o s

Gmmmmsmuo‘ |cuaPACHA

i Iuomsna [TANIA MARCELA
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_[s-m [ TMGUAPACHAGINGENIOPICHICHLCOM Imascqou (Residencia) [CALLE 36 NORTE No. 6 A 65 PISO 13 OFIC 1304 | QUbAD: |CALI
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ta&y[oBeqeﬁc:arBer_@ley" SR
lnstmccmnes de diligenciamiento: 1) Por favor relacione los accxonmas o asoclados que tengan- directa oindirectamente més del 5% del Capital Social,-aporte o partuapanon

2)Si el accionists es una persona Juridica que no catiza en bals, por favor relaciane la informacién de su composicién accionaria hasta la persona natural que ejerce control ﬁnal sobre la
entidad en el Anexo "Conocimianto ampliado de Accionistes y Beneficiarios Finales”

3)-Si alguno e los accionistas o asociados (personas naturales) es una Persona Expuesta Politicamente , sirvase diligenciarel Anexc.1 *Conocimiento mejorado de personas expuestas
politicamenta" y Anexo 2 “Identificacion de vinculados a personas expuestas paliticamente”, segin corresponda.

dincluides’en e Reglstro igsp 2 Expuestz Boll Shea- 6.

S 4 : i Bl TR Nacional de Valores'y Emisares S
TIPO 1D NUMERO 1D NOMBRES Y APELLIDOS / RAZON SOCIAL Farticioacién || dEsbeneficriofinall  Liotueys e encientralisrada ea | VICHIad2 COR UB2 de ellas?, (aplica solo
% / - para personas naturales)
-2lguna balsa de valores?

NIT 500453399-1 7/ INVERCABALCO SAS. “ | 2450000003

NI 9004537307 Y INVERPILAMOSAS. " |-24,50000003 .

NIT 8903025645 ‘/ MAYAGUEZSA. | 23,58083534

NIT ‘8903245487 o INVERSIONES CABAL AZCARATE Y CASENC -] 1641763385

NIT /9004535515 Z INVEROSCABSAS: W 930984720+ -
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Instrumnnes de diligenciamiento: 1) Si'2lguno delos rmembros de Junta Dnrecwa u érganoque haga sus veces, es una Persona Expuesta Politicamente & es vinculado 2 una de ellas,
sirvase diligenciar el Anexo 1 "Conocimiento mejorado de personas expuestas paliticamente® y Anexo 2 “Identificacion de vinculados 2 personas expuestas politicamente”, segin
corresponda.

TFOID NiMERD 1D " NOMBRES Y APELLIDOS s Persona Expucsta Polfticameme o
. vinculado a una de ellas?
(' - 14986375 | : i MANUEL GUILLERMO LONDORO CAPURRO | NO
cc 94507080 JUAN MANUEL CABAL VILLEGAS. ; NO
cc 18724519 55 JUAN PABLO CRUZ LOPEZ NO

1. Persona Expuesta Politicamente (PEP): Se consideran PEP los servidores publicos de cualquier sistema de nomenclatura yclasificacién de emplecs de la administracién piblica nacional y teritorial, cuando en los
cargos que ocupen, tengan en las funciones del Srea a la que pertenecen o en las dela ficha del emplec que ocupan, bajo su responsabilidad directa o por delegacién, la expedicion de normas o regulaciones, Ta direccidn
general, fa formulacidn de politicas institucionales y adopcién de planes; programas y proyectos, el manejo directo. de bienes, dineros o valores def Estado y Iz administracién de Justicia o facultades administrative
sancionatorias. funciones pueden ser-a través de ordenacldn de gasto, contratacién plblica, gerendia de proyectos de inversidn, pagos, liquidaciones, admmnsuad(m de bienes musbles e inmuebles. PEP desde su
nombramients y hasta 2 afios después de dejar su carge.

2.PEP de izaci intes {onales: Son aguellas personas que ejercen funciones directivas en una otganizac‘ldn internacional. Se entienden por PEP de organizaciones internacionales directares, subdirectores,
miembros de juntas directivas o cualquier persona,que ejerza una funcién equivalente, Tendrin esta calidad desde s nombramientd y hasta 2 afios después de dejar su cargo.

3. PEP extranjeros: Son aquellas personas que desempefian funciones pablicas destacadas en otro pais. Se entienden por PEP extranjeras: mjefesde Estado, jefes de Goblerno, ministros, subsecretarios ¢ secretarios de
Estado; (i) congresistas.o parlamentarios; (iil).miembros de tribunales supremos, tribunales constitucionales u o&as al:as instandias judiciales cuyas decisiones no admitan normalmente recurso, salvo en clrcunstanclas
excepcionales; (iv) miembros de tribunales o de las juntas di de bancos centrales; () e t ios y altos funcionarios de las fuerzas armadas; y (vi) miembros de los érganos administrativos,
de gestién o de supervisién de empresas de propiedad estatzl, Tendrin esta calidad desdesu numhmnientny hash 2 afos dﬁpus dedejarsu cargo. |

Definicion da vincalad

cer@nos.

1.Hasta Segundo gmdn decunsangulnldad (padres,abudns.hennams, hijes, nietos):s

2.Segundo ca afinidad: padres y hermanos del cényuge (suegres y cufiados), cényugede hijo o hija (num ¥ yemno) y/o hijos del cdnyuge que no sean propios {entenados).
3. Primero divil (hijos adoptives o padres adoptantes).

4. Asociado cercano: Si usted es una PEP, asociados cercanos son gquienes junto con usted son socios, accionistas con una-participacién superior al S%de la persona juridica, adnumstradores © miembros de JuntaDim:ﬂva.

En casode que ustedmseaunaPEP,.u iado cercano s &5 sock ista junto conuna PEP de.una persona juridica y ambos uenenunapamnp:dansup:dorals%.

N comanda AFL: 3 i '

Como parte. del pmr.:so para asegurar que exista una transparencia, adeauada sobre las personas juridicas, los pauses deben coma.r aon mecanismos que o |dentifiquen y | descrﬁ:an los: diferentes tipos, formas y
caracteristicas bdsicas de las idicas en el pais, o fiq iban Jos procesos para: (i} 1 ién deesasp a5y (i) 12 én y registro de inf 1 bidsica ysobre ¢l beneficlario final;

© pengan 2.dlsposicion del pﬁbllco Ia anterior informacién: y o evaliien lus nsgnsd: lavado de activos y financlamiento del teﬂonsmn asbdadasa diferentes tipos da persenasjuridicas ereadas en'el pais.

i 3. INFORMACION DELOS ASEGL
1} Def‘ nicién de aseg urado yfo ben.eﬂcnano dﬁstmto altomadeor.

2) Si es una Persona Expuesta Poli‘:l:amente o.es vinculado a una de ellas, sirvase diligenciar el Anexo 1 "Conocimiento mejorado de personas expuestas politicamente” y Anexo 2
"Identificacion de vinculados a personas expuestas politicamente”, segin corresponda.

. y 3 . gB Persona Expuesta Pollticamente (PEP) o vinculado ¢Es usted sujeto ;!: obligaciones tributarias en
Nombres y Apellidos / Razdn Social Tipode D NGmero de IO con Lina deellas? Bhosak s de paisas?
Sirespondit queel : ‘.:y;foL ficiario distinto del adorti bligaciones tributarias en otros palses, indique an qué pals N/A 4
DOCUMENTOS REQUERIDOS: : %

- Fotocopia del. documento de identidad del representants iegal
- Certificado de existencia y representacién legal expedida porla autoridad competente no mayor a 30 dias,
- Estados Financieras y/o Declaracién de Renta

Adicionalmente la asegumdnm podré requerir otros documentos de acuerdo con sus polrticas en el marcodel conocimiento intensificade del Cliente.
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CONSIDERACIONES ~
1. Que los datos personalessoﬁcxtados enel presente formulzrio de conocimiento del cliente son recogidos atendiendo las disposiciones:e instrucciones de fa. Supenntendenma Financiera de
Colombia y los estandares internacionales para preveniry controlar ef lavado de activosy fa financiacién del terrorismo.

2. Que conforme con lo dxspues‘to por el literal b) delarticula 2. de la Ley 1581 de 2012, Jas disposiciones que buscan la prote:c:én de datos personales y que se encuentran.contenidos en
dicha disposicidn, no son aplicables a las bases de datos y archivos que tengan por finalidad Ia prevencién, dete:clén. monitareo y control del lavado de activos y el financiamiento del
terrorismo, por lo.que en principio su utilizacidn no requeriria de una autorizacidn de su titular, la cual proviene de 2 ley.

3.Que los principios sobre proteccién de datos serén aplicables a los datos personales de conformidad ‘con lo establecido por el parigrafo del amculo 2de laley 1581 de 2012.

4:Que los datos persanales adicionales para el estudio técnico del riesgo asegurable y reasegumble se trataran observando las leyes 1581 de 2012y 1266 de 2008 segun el caso.

5.Quelos datostambién serén tratados parz fines comerciales, razén porla cual procedo 2 emitir fa siguiente:

AUTORIZACION =

Para efectos de |2 presente sutorizacién, entiéndase por LA:ASEGURADORA, la(s) secledad(es) del siguienta listado y con las:que efectivamente se suscriban contratos de segurost

i
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SBS Seguros Colom Bia SA.

Allianz -Aseguradora Solidaria
Avenida Cra 9 No. 101 -67; Piso7 Carrera 13 A No.29-24 Calle 100 No.9A-45 2
Teléfono: (1)3138700 Teléfono: (1)5600600 Teléfono: (116464330

- BBVASeguros Cardif _ IMalucelli Travelers Saguros SA
Carmrera 9 No,,72:21 Piso 8 Carrera 72 No. 75 -66 Calle 98 No. 21-50
Teléfone: (1)2191100 » Teléfono: (1)7444040 Teléfano: (1)7039052
.CHUBSB i Confianza S.A: Bolivar
Carrera 7 No.71-21 Torre B, Piso 7, Edificio BVC Calle'82 No, 11-37 ‘Av. Dorado No. 688-31 _
Teléfono:11)3266210 Teléfono: (116444690 Teléfono: (1)3410077
Aurora e Colmena Seguros 7 Seguros Mundial
Catrera 7No. 74-21P 1Y 3 ‘Ay-Calle 72 No. 10-71 P4 ‘Calle 33 No. 68-24
Teléfono: (17425139 Teléfono: (113241111 ~ Teléfono: (1)2855600
HOI Segurcs'S.A. Global Seguros. La Equidad Seguros
Carrera 7 No.72-13 Carrera 9 No. 74-62 Carrera 9A No. §3-07
Teléfono: (113468888 Teléfono:{1)7440084 Teléfono: {1)5922829
La Previsora Liberty Mapire
Calle 57No. 9-07 Calle 72 No.10-07 Carrera-14 No; 96-34.
Teléfono: (1)3485757 " Teléfono: (113103300 Teléfono: (1)6503300
Metlife Pan American Life Positiva |
Carrera’7 No. 99-53 Calle 116 No # 23 - 06 / 28.Piso 7 Av. Carrera 45 No.94-72
Teléfono: (16388240 Teléfono: (113267400 Teléfono: {1)6502200
BMI. e Segurekpo SegurosAlfa 3
Carrera 11: No. 84-09 Costado Sur Piso 9 Calle 72'No. 6-44 4 Av Calle 244 No. 59-42
Teléfono: (1)5187700 Teléfono: (1)3266969 ~ Teléfono: (1)3446770 %
Yy Suramericana S.A ‘Seguros.del E;tﬁdo Skandia:

Carrera 64b No 49A - 30 Medellin Colombia

Carrera 11:No.90-20 AV:19 No. 109A- 30

£4)2002100 Teléfono: (116019330 Teléfono: (116584300
AXA Colpatria Nacional de Seguros > - . Coface :
'Carr_era? No.24-89 Calle 94 No. 11-30 P 4. Calle 81 No. 11-29, Edif 91.11, Piso 5
Teléfono: (113364677 Teléfono: (1)7463219 Teléfono: (1) 6231631
Berkley’ Ao Zurich Solunicn
Calle 75 # 5-88 piso 3 Edificio Difransa Calle 116:Ne. 7-15 Oficina 1201 Calle 7 sur No. 42-70 Oficina 815, Medellin
Teléfono:601 3572727 xS i Teléfono: (1)°5188482 Teléfono: (4] 4440145

OTRA: : OTRA: OTRA:

Cualquier sociedad controlada, directs o indirectamente, por la misma sociedad(es) matriz de. la(s) sociedad.(es) referenciadas y con la(s) que se suscriban contrato(s) de segures.

- Asi mismo, entiéndase come INTERMEDIAE]_O 'DE_SEG_UF_!OS la (s) sqdedid-[ Es: | GARCES LLOREDA Y CIA i = ]ﬂ

( ireccion: [ calle 70 Norte No. 3N - 45 : -

/o cualquier sociedad contrelada, directa.o indirectamente, por la misma sociedad matriz de fa(s) sociedad(es) antes mencicnadats}.

£

Altorizo expresa & ineguivocamante a usar mis datos personales con/fings comerciales en Jos términos que trata la consideracion Z de fa Cldusula de Autorizacion del presente decumento, la cual
leiy comprendicabalmente. - |

Declaro expresamente: ~ [(@

OEB(@XD)

1. Que para efectos de acceder 3 la prestacién de servicios por pare de LA ASEGURADORA Y/O EL INTERMEDIARIO DE SEGUROS, suministramos nuestras-datas para tocos los fines
precontractuales y contractuales-gue comprende la-actividad aseguradora. w '

2. Que LA ASEGURADORAY/O ELINTERMEDIARIO DE SEGUROS me han infermado, de ma'ner?a-exprr:.a':

1. FINAUDAD DEL TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES: Nuestros datos seran tratados por LAASEGURADORA :fo EL INTERMEDIARIQ DE SEGURQS, para las siguientes finalldades: |] El trémite

de nuestra solicitud de vincufacién-como consumider financiere, deudor, contraparte contractual y/o proveedor i} El proceso de negociacion de contrates con LA ASEGURADORA, incluyendo la
determinacién de primas y 1a seleccién de riesgos. iil) La ejecucién.y el.cumplimiento de los-contratos que ;elle'bre._'iv) Elcontrol y I prevencion-del fraude. v} La liquidacién y pago de siniestros. vi)
Tode lo'que invaliscre T2 gestion integral del seguro contratada. vi) Controlar el cumalimiente de requisitos para accederal Sistema General de Seguridad Social Integral viii) La elaboracicn de
estudios técnico-actuariales, estadisticas, encuestas, andlisis de tendendias del mercade y, 2n géneral, estudios de técnica aseguradara. i) Envio de informacién relativa 3 3 educacion financiera,
encuestas de satisfaceion de clientes v ofertas comerciales.de seguros, asi como'de otros servicios inherentes a3 actividad aseguradora. X) Realizacién de encuestas sabre satisfaceidn en Jos
servicios prestados per LA ASEGURADORA Y/O ‘EL INTERMEDIARIO' DE SEGUROS, xi) Intercambio. o-remision de informacion ‘en virtud de-wratados y -acuerdos internacionales e
intergubernamentales suscritos. por Colombia, x1i) La prevencidn i control del lavado de actives y la 'ﬁna.n:iaciérr‘del terrorismo'y.Ja xiii) Consulta, almacenamiento, actualizacion, conservacion,
compilacién, modificacion, ‘eliminacidn, administracion; transferenicia, ofrecimiento, grabacion, procesamienta v reporte de informacién a las Centrales de Informacion o bases de datos
debidamente constituidas referentesial compertamiento crediticic;y comercial. g e i
1l €l tratamiento podrd ser realizado directamenite por l4s citddas sociedades o por lo encargados del tratamiento gue ellas consideren necesatios.
‘lll. USUARIOS DE LA INFORMACION: Quie los dates padrén ser compartidos, transmitidos, entregados, transferidos o divulgadas para las finalidades mencionadas, 23] Las personas juricicas que
tienan la calidad de filiales, subsidiarias ¢ vinculadas, o de matriz de LA ASEGURADORA Y/O EL INTERMEDIARIO DESEGUROS Y REASEGUROS. il) Los operadores necesarics pars el cumglimiento
de dereches y obligaciones derivados de [os contratos celebrades con LA ASEGURADORA Y/0 ELINTERMEDIARIO DE'SEGUROS, tales como: ajustadares, call centers, investigadores, compafiias de
2sistencia, abogados externes, entre. otros. iii) LOS INTERMEDLARIOS DE SEGUROS que Intervengan en &l proceso de celebracidn, ejecucion y terminacion del contrato de seguro. iv) Las personas
con las cuales LA ASEGURADORA Y/O EL INTERMEDIARIO DE SEGUROS-adelante gestiones para efectos de celebrar contratos de Coaseguro o Reaseguro. v) FASECOLDA, INVERFAS S.A.y el INIF,
| personas.juridicas. que administran bases.de dates para efectos de prevencisn y control de fraiides, la'seleccion. de riesgos, y.control de requisitos para acceder 2l Sistema General de Seguridad
Social Integral, asi como {2 elaboracion de estudios estadisticos actuariales. ;

7 |[ Teléfona:| 85 030 : : I

J




V. TRANSFERENCIA INTERNACIONAL DE INFORMAL’.‘IbN A TERCEROS FPAISES: Que en ciertas situaciones es necesario realizar transferencias internacionales de mis datos para cumplir las finalidades
de| tratamiente. . . ) e 3
V. DATOS SENSIBLES: Que son faculsativas las respuestas a las preguntas gue me han hecho o me harsn sobre datos personales sensibles, de cenformidac con la definicidn legal vigente. En]
consecuencis, ne he sido obligado a responderlas, por lo que autorizo expresamente para que 'se lleve 3 cabo el tratamiento de-mis datos sensibles, en especial, los datos biométricos. En todo caso,
para efectos del presente formulario de conocimienta se debe tener en consideracién lo correspondiente en [a Circular Basica Juridica de la Superintendencia Financiera de Colombia
\Il. DATOS PERSCNALES DE NIfNAS, NINOS ¥ ADOLESCENTES: Que son facultativas las respuestas 2 las preguntas sobre datos de nifias, nifies y adolescentes. En ¢ encia, no hemos sido
obligados a responderlas. ;. | Ex 5

Vil. DERECHOS DEL TITULAR DE LA INFORMACION: Que como titular de Iz informacion, me asisten los derechos previstos en las Leyes 1266 de 2008 y 1581 de 2012. En especial, me asiste el
derecho a conocer; actualizar, rectificar, revocar y suspender las informaciones que se hayan recogido sobre mi. o

Vill. RESPONSABLES Y ENCARGADOS DEL TRATAMIENTO DE LA lNFORMACIéN: Que los Responsables del tratamiente de 2 i_ry_farrn_;cién son LAS ASEGURADORAS Y/O LOS INTERMEDIARIOS, cuyos
datos decantacta se incluyeron en el encabezado de esta autorizacién. En todo caso, los encargados del Tratamiento de los datos que se
en dasarrollo de'lo previsto en el literal v).del numeral 3 anterior, serdn: C

3) FASECOLDA cuya direccidn es Carrera 7 No. 26 - 20 Pisos 11 y 12, email: fasecold2@fasecolda.com Tel. 3443080 de'laciudad de Bogota D:C. B
b) INVERFAS S.A. cuya difeccién es Carrera 7 No. 26 - 20 Piso 11, email: inverfas@fasecolda.com Tel, 3443080 de |2 ciudad de Bogetd D.CC

) INIF -'Instituto Nacional de Investigacidn y Prevencidn del Fraude al Seguro cuya direccidn es. Carrera 13 No. 37-43, piso.8; emailz directoroperativo@inif.com.co Tel. 2320105 de 3 ciudad de
Bogots D.C. }

rtan, transfieran, transmitan, entreguen o divulguen,
P 2g

e

Auterizo.expresa e ineq nente a Fa Ida, Inverfas S.A & INIF, para-que traten mis datos persenales en los términos descritos en el numeral v.del numeral 3 denominado "usuarios de la |

informacién”, especialmenite para efectos de prevencién y control de fraudes, la seleccion de ciesgos, ¥ control de requisitos para acceder al Sistema General de Seguridad Sedial Integral, asi como
12 elabaracién de estudios estadisticos actuariales.

Para efectos de la verificacién especifica de las politicas internas sobre el tratamiento de datos personales, como titular de la'informacion acudiré a las paginas web de los responsables y encargados
que estoy autorizando en et presente escrito. : . 1

3. AUTORIZACION: De manéra exprasa, AUTORIZAMOS el Tratamiento de los datos y, de ser necesario, la transferencla nacional-e internacienal de los mismos, por las personas, para las

finalldades y en los sérminos quenos fueron informados en este documento. [@Y SI J( » NO | o

4. CERTIFICACION: Manifestamos gue la informacion suministrada por nosotros para las finalidades sefialadas en este documento, puede contener datos personales de empleados, proveedores,
colaboradores o clientes de la compaiiia, por lo cual certifiamos de manera expresa que la misma, ha sido:1) obtenida de acuerdo con lo previsto-en la legisiacién aplicable, particolarmente en
la Ley 1581 de 2012 .y (i) que; existen las autorizaciones necesarias de acverdo.con lo previsto en la legislacion aplicable, para el tratamiento y circulazidn de esta Base de Datos por parte-de.
LA(S) ASEGURADORA(S) Y/O LOS INTERMEDIARIOS sefizfados en este documento. = &

5. -DECLARAQ_ON ¥ AUTORIZACION: A través de este formulario, he presentado a LA ASEGURADORA datos personales veraces, fidedignos y actualizados; los cuales pueden ser utilizados para que
yo sea contactado. Declarc conocer yestar informado que los cznales de comunicacidn oue 3 continuacién se relacionan, pueden serutilizados por LA ASEGURADORA para reafizar gestiones
comerciales y de cobranza. En consecuencia, AUTORIZO a LA ASEGURADORA v a las entidades que éstas deleguen para |2 realizacidn de actividades de mercadeo'y cobranza, a gue me contacten
para estos Propositos a través de mensajes de Texto {S_MS], mensajeria por 2plicaciones web, correos electronicos, llamadas tel fénicas, i jerfas de correo fisico y cualquier otro que en
adelante pueda surgir. Manifiesto que, en caso de que no quiera ser contactado por algunos de estos canales para propdsitos de mercadeo o cartera; lo indicaré por escrito 3 LA ASEGURADORA'y
por lo anterior, en ¢l ejerciclo de-esta eleccidn, indico que no quiero ser contactade por los siguientes canales:|  LLAMADA TELEFONICA, MENSAJES DE TEXTO ™ =~ =% R e |

e

COMO CONSTANCIA DE HABER LEIDO, ENTENDIDO ¥ ACEPTADO LO ANTERIOR, DECLARO QUE LA INFORMACION
QUE HE SUMINISTRACO ES EXACTA EN TODAS SUS PARTES Y FIRMO EL PRESENTEROCUMENTO

FIRMA CLIENTE O REPRESENTANTE LEGAL

Fe:ha'de\;feriﬁca:ics;n":m-% M;égAﬁam‘_r o
Nonj\br.e.)'Cargode.QuIen vanﬁw@d@\ / Mmo w 1&/\5\0 . :
Nombre del fffgmedj:rio Cm L{(ﬁ'b %_UQ_S'PT d

Nombre del Asesor Kmh«f\& %dﬂ%p& '

Observaciones:




Instrucciones de diligenciamienta:

En cumplimiento de fa regulacidn vigente, debe diligenciar los 5|gu=entes capossi, Por el cargo o actividad, alguno de los administradores (Representantes legales, miembros de la Junta

 Directiva) administra recursos publicos.

- Alguno de los administradores (represententes legales;, miembros de la Junta Directiva) o socio con una participacién supennr -al'5% de la Persona Juridica (persona natufa!) es una Persona
Expuesta Politicamente o tiene vinculo con una PEP,
- Existe algtn vinculo familiar, civil o de asuclar.lnn entre los administradores o accionistas.con una participacién superior-al 5% de la Persona Juridica (persuna natural) y una PEP:
~El asegurado y/o beneficiario (persona natural) distinto 2| tomador es una PEP o tiene vinculo con PEP.

;Tiene o mangja

- cuentas financierasen
Vinculo/ - Nombres y Apellidosde| - Tipede Node 5 ) Fecha Fecha it :
7 Tipo de PEP X e e y Nacionafidad Entidad Largo . otros paisesdistintesa.
Relacion® Ia PEP Identificacin| Identificacidn Vinculacidn Desv Colombia? En caso
< afirmativo, ;Dénde?

* Definlcion de vinculzdos y asoclados cercanos:
1. Hasta segundo grado de consanguinidad (padres, 2buelos, hcn-mno:., hijos, nietos).

2.Segundo deafinidad: padres y hermanos del cényuge (suegrosy cufiados), cényuge de hijo o'hija (nuera y yerno) y/o hijos del cényuge que no'sean propios (entenados).

3. Primero civil {hijos adoptivos o padres adoptantes).
4. Asociado cercano: Sl.usted es una PEP, asociadas cercanos son quienes junto con Lsted son socios, accionistas con una participacion superior 2l 5% de'la persana juridica; administradores o miembros de
Junt2 Directiva. En easo de que usted no sea una P:P esasociade cercanossi es socio.o accionista junto con una PEP.de una persona juridica y ambos tienen una participacidn superior al 5%,

_ Mslrequiere de mds espacios, por favor adjuntar la'informacién en una hoja-adicional.

Y

CeCONRENG

Sies usted una PEP, identifique 2 Jas' Personas Naturales vmculadas 2 usted. Si usted esvinculado auna PEP no diligencie-esta secctén.

Nombresy apellidos dela PEP

Vinculo/Relacién®

Nombresy apellidos

Tipo de Id

ers

i6 No de Ider

Nacionalidad

) Por favor relacnane los accionistas o asociados que tengan dlrecta oindirectamente més del 5% del Capital Social, aporte o participacién.
2)Si el accionista es una persona Juridica que no:cotiza en bolsa, por favor relacmrie la informacion de su composicién accionaria hasta la persona natural que ejerce control final sobre la
entidad en el Anexc "Conocimiento ampliado de Acclonistas y Beneficiarios Finales”

3) Si 2lguno'de Jos accionistas o asociados {personas naturales) es una Persona Expuesta Politicamente , sirvase diligenciar la seccién comrespondiente (2bzjo dispuesta)

TIPOID

NOMERO I

NOMBRES Y APELLIDOS / RAZON SOCIAL

%
Participacion

iEs beneficiario final?

¢Incluides en el Registro
Nacienal de Valores y Emisores
(RNVE)?

&Es Persona Expuesta Poﬁrj:amen:é;o.
vinculade con una deellas?, (aplica solo

para personas natumles)
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