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FUNDACION ACDI/VOCA LA

AVISO DE PRIVACIDAD PARA PROVEEDORES O PRESTADORES DE BIENES Y/O SERVICIOS
EN CUMPLIMIENTO A LO DISPUESTO POR LAS NORMAS RELATIVAS A LA PROTECCION DE
DATOS PERSONALES (Ley 1581/2012 complementada por el Decreto 1377/2013).

En FUNDACION ACDI/VOCA LA! estamos comprometidos en proteger su informacién personal.
Como parte de esta proteccién, le informamos que los datos personales que nos proporciona son
tratados con absoluta confidencialidad y que contamos con las medidas de seguridad suficientes
para garantizar la proteccion de sus datos personales con apego a la legislacion nacional vigente. Por
ello, ponemos a su disposicién este aviso de privacidad.

IDENTIDAD Y DOMICILIO DEL RESPONSABLE Y/O ENCARGADO DE LA PROTECCION DE DATOS
PERSONALES.

FUNDACION ACDI/VOCA LA, con domicilio ubicado en Bogotd (Colombia), le informa que es
responsable y/o encargado del tratamiento de los datos personales y personales sensibles (en
adelante “datos personales”) de nuestros proveedores o prestadores de bienes y/o servicios,
mismos que son tratados de forma estrictamente privada y confidencial, por lo que la obtencion,
tratamiento, transferencia y ejercicio de los derechos derivados de dichos datos personales, se hace
mediante un uso adecuado, legitimo vy licito, salvaguardando permanentemente los principios de
autorizacién, acceso, legalidad, licitud, consentimiento, calidad, informacién, proporcionalidad,
responsabilidad, lealtad, libertad, veracidad, transparencia, acceso, circulacidn restringida,
seguridad, confidencialidad, actualizacion, rectificacion, supresién, transferencia nacional y/o
internacional y finalidad.

En consecuencia, el presente Aviso de Privacidad tiene por objeto informarle acerca de nuestras
practicas en materia de proteccién de datos personales, describir el tipo de informacién personal
qgue recogemos, cédmo podriamos usar esa informacién y con quién podemos compartirla en
atencién a la relacidn juridica que. Asimismo, este Aviso de Privacidad describe las medidas para
proteger la seguridad y confidencialidad de la informacion que recibimos y el proceso que le
concierne.

OBTENCION DE DATOS PERSONALES

Para lograr las finalidades establecidas en este Aviso de Privacidad, estamos comprometidos en
proteger la privacidad de sus datos personales y mantener una relacidon estrecha y activa con
nuestros proveedores o prestadores de bienes y/o servicios. Por ello, a continuacidn, sefialamos
expresa y limitativamente las categorias de datos personales que podremos recabar de usted.

I. DATOS PERSONALES:

e Datos de identificacion.

! purante el desarrollo de este documento se hara uso de los términos el o los funcionarios, el o los trabajadores, el o los
colaboradores, el o los contratistas, el o los directivos, el o los delegados, con fin de brindar claridad y agilidad en la lectura.
Sin embargo, es importante resaltar que cuando realizamos estas citaciones nos estamos refiriendo a todas las personas
que puedan encontrarse en esta situacion “el”, “la”, “le”, “los”, “las”, “les”.
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e Datos de contacto.

e Datos académicos.

e Datos patrimoniales y/o financieros.

e Datos laborales.

e Datos sobre los servicios brindados y la zona de cobertura.

Il. DATOS PERSONALES SENSIBLES:

Algunas categorias de informacion personal pueden ser consideradas "datos sensibles" y estdn
sujetos a un mayor nivel de proteccidn, de conformidad con lo dispuesto por la Ley 1581/2012
complementada por el Decreto 1377/2013, asi como las leyes colombianas o convenios
internacionales, segln corresponda. Las categorias de datos personales sensibles que podremos
recabar de usted son las siguientes: datos sobre sus antecedentes judiciales que por motivo de algun
incumplimiento como soborno o corrupcion pudiese existir, asi como informacién detallada en caso
de que actualmente exista una investigacion por parte de la autoridad judicial o tributaria.

En caso de que usted desee proporcionarnos informacién adicional que no le hayamos requerido
directamente, nosotros trataremos su informacién en términos de lo previsto en el presente
documentoy lo dispuesto porla Ley 1581/2012 complementada por el Decreto 1377/2013, asi como
las leyes colombianas o convenios internacionales, segin corresponda, de lo contrario procedera a
su cancelacion y supresién en los términos previstos en la legislacidon de la materia.

FINALIDADES DEL TRATAMIENTO DE SUS DATOS PERSONALES

Con respecto a los datos personales antes mencionados, se garantiza un tratamiento, ya sea directa
o indirectamente a través de FUNDACION ACDI/VOCA LA, asi como de terceros proveedores o
prestadores de bienes y/o servicios con quienes tiene una relacion juridica; obran y tratan datos
personales por cuenta de FUNDACION ACDI/VOCA LA, asi como, en su caso, por las autoridades
competentes, para las finalidades que dieron origen y son necesarias para la existencia,
mantenimiento y cumplimiento de la relacién establecida con nuestros proveedores o prestadores
de bienes y/o servicios y que son las siguientes:

e Paraidentificacion y contacto de los proveedores y/o prestadores de bienes y/o servicios.

e Participacién en el proceso de contratacién o como proveedores o prestadores de bienes y/o
servicios.

e Para cotizacién.

e Para todo procedimiento interno que requiera su informacidon en virtud de la relacion
contractual con nuestras empresas.

e Paradeterminar los términos y condiciones de contratacidn como proveedor o prestador de
bienes y/o de nuestros servicios.

e Realizacién de pagos por la prestacidon del servicio derivado de la relacién comercial con
tenga con nosotros.

e Para registro en nuestras bases de datos.

e Para el cumplimiento de la relacidn juridica/contractual celebrada con usted, tanto nacional,
como internacionalmente.




FUNDACION

-~ AVISO DE PRIVACIDAD PARA Cddigo: FN-F-018
G’v ACDIYOCALA PROVEEDORES O PRESTADORES DE | Version: 0

BIENES Y/O SERVICIOS Fecha de vigencia: 09/10/2023

Los datos personales que usted nos proporcione seran tratados exclusivamente para las finalidades
descritas, se les tratara de forma confidencial y exclusivamente en la medida en que éstos sean
estrictamente necesarios para cumplir la finalidad para la cual hubieren sido recabados.

No trataremos sus datos personales, para otras finalidades de las ya mencionadas en este aviso de
privacidad.

Para prevenir el acceso no autorizado a sus datos personales y con el fin de asegurar que la
informacién sea utilizada para los fines establecidos en este aviso de privacidad, hemos
implementado procedimientos fisicos, electrénicos y administrativos, utilizando tecnologias
avanzadas que limitan el uso o divulgacién de sus datos, permitiéndonos tratarlos debidamente y
prohibiendo extraer de nuestras oficinas de forma no autorizada cualquier tipo de informacidn que
contenga datos personales.

En el caso improbable de que FUNDACION ACDI/VOCA LA desee usar su informacién de una manera
qgue sea incompatible con las finalidades previstas en el presente aviso de privacidad, previo a su
tratamiento, le notificaremos nuestro nuevo aviso de privacidad al correo electrénico que tengamos
registrado de usted, para efecto de que en caso de que usted no desee autorizar el tratamiento para
las nuevas finalidades, nos lo haga saber a través de un comunicado a nuestro correo electrénico
protecciondedatos@acdivoca-la.org con el titulo/tema “a la atencion de la funcidn de privacidad”.

TRANSFERENCIAS NACIONALES Y/O INTERNACIONALES DE DATOS PERSONALES A TERCEROS

Para brindarle una atencién integral respecto de todas y cada una de sus necesidades y/o solicitudes,
le informamos que los datos personales que sean recabados por nuestro equipo no serdn
transferidos a terceros, salvo cuando sea necesario en los casos previstos en este documento
nacional y/o internacionalmente y de conformidad con lo dispuesto en la Ley 1581/2012
complementada por el Decreto 1377/2013, asi como las leyes colombianas o convenios
internacionales, segln corresponda.

Los datos personales mencionados en este documento seran transferidos nacional y/o
internacionalmente exclusivamente cuando usted contrate con nosotros, y para ello, le informarnos
las finalidades para las cuales se trataran sus datos, en funcién de cada destinatario:

Destinatario de los datos personales Finalidad
e Autoridades financieras y fiscales, e Para dar cumplimiento a nuestras
colombianas y extranjeras. obligaciones derivadas de leyes,
* Autoridades Judiciales colombianas y tratados o acuerdos internacionales,
extranjeras. obligaciones tributarias, asi como para

el cumplimiento de notificaciones o
requerimientos oficiales.
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Es importante sefalar, que todas aquellas terceras personas que traten sus datos personales lo
haran por cuenta de FUNDACION ACDI/VOCA LA y se encuentran sujetas en todo momento a lo
estipulado en el presente Aviso de Privacidad.

Le informamos que, de conformidad con lo dispuesto por la Ley 1581/2012 complementada por el
Decreto 1377/2013, asi como las leyes colombianas o convenios internacionales, segun
corresponda, para la transferencia de sus datos personales nacional y/o internacionalmente en los
casos sefialados anteriormente, no requerird su consentimiento cuando estas transferencias son
necesarias para cumplir con la relacion juridica entre nuestros proveedores o prestadores de bienes
y/o servicios.

Adicionalmente, le informamos que en términos de lo dispuesto por la Ley 1581/2012
complementada por el Decreto 1377/2013, asi como las leyes colombianas o convenios
internacionales, segln corresponda, tampoco se requerira de su consentimiento para transferir sus
datos personales a terceros, en los siguientes casos:

e Cuando la transferencia esté prevista en una Ley o Tratado en los que Colombia sea parte.

¢ Cuando la transferencia sea necesaria para la prevencion o el diagndstico médico, la
prestacion de asistencia sanitaria, tratamiento médico o la gestion de servicios sanitarios a
favor de nuestros proveedores y/o prestadores de bienes y/o servicios.

e Cuando la transferencia sea efectuada a sociedades controladoras, subsidiarias o afiliadas
bajo el control comun del responsable y/o encargado, o a una sociedad matriz o a cualquier
sociedad de nuestro mismo grupo que opere bajo los mismos procesos y politicas internas.

¢ Cuando la transferencia sea necesaria por virtud de un contrato celebrado o por celebrar en
interés del titular de datos, por nosotros o un tercero.

e Cuando la transferencia sea necesaria o legalmente exigida para la salvaguarda de un interés
publico, o para la solicitud o administracion de justicia.

¢ Cuando la transferencia sea precisa para el reconocimiento, ejercicio o defensa de un
derecho en un proceso judicial.

e Cuando la transferencia sea precisa para el mantenimiento o cumplimiento de una relacién
juridica entre la Fundacidn y el titular de datos.

¢COMO PROTEGEMOS EN FUNDACION ACDI/VOCA LA SUS DATOS PERSONALES?

Intentamos asegurarnos de que sus datos personales que tenemos registrados en nuestras bases de
datos sean exactos, completos, actualizados y confiables, basdndonos en los datos que usted nos
proporcione. A fin de que las contrapartes recopilemos informacion personal que sea adecuada,
pertinente y no excesiva para estos fines.

Mantenemos medidas de seguridad administrativas, técnicas y fisicas apropiadas para proteger sus
datos personales contra la pérdida, uso indebido o el acceso no autorizado, revelacidn, alteracién o
destruccién de éstos.

Capacitamos a nuestros empleados y nos esforzamos por mantener los estandares apropiados de
conducta con respecto a la proteccion de la informacién personal.
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Tomamos medidas para exigir que los terceros que colaboran en nuestra provision de bienes y
servicios cumplan con los lineamientos de privacidad aplicables conforme a la legislacién nacional
de proteccion de datos, restringiendo el uso de la informacién que no sea necesaria en relacion con
los bienes y servicios que han sido contratados y acorde a nuestros protocolos en materia de
proteccién de datos personales.

MECANISMOS Y PROCEDIMIENTOS PARA LA REVOCACION DEL CONSENTIMIENTO AL
TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES Y/O EJERCICIO DE DERECHOS DE REVOCACION,
RECTIFICACION, ACTUALIZACION O SUPRESION DE DATOS.

En todo momento usted podra revocar el consentimiento que nos ha otorgado para el tratamiento
de sus datos personales, a fin de que dejemos de hacer uso de los mismos. Sin embargo, es
importante que tenga en cuenta que no en todos los casos podremos atender su solicitud o concluir
su uso de forma inmediata, ya que es posible que por alguna obligacion legal requiramos seguir
tratando sus datos personales. Asimismo, usted deberd considerar que, para ciertos fines, la
revocacién de su consentimiento podria implicar la conclusion de su relacién con nosotros.

Para revocar su consentimiento debera solicitar el “Formato de solicitud de revocacién del
consentimiento”. A dicho formato de solicitud usted deberd acompafiar los documentos que
acrediten su identidad (identificacién oficial) o, en su caso, de quien legalmente le represente.
Asimismo, usted podrd solicitar dicho formato a través del correo electrénico
protecciondedatos@acdivoca-la.org, con el titulo/tema “a la atencion de la funcion de privacidad”.

Asimismo, usted tiene derecho acceder, rectificar, actualizar o suprimir al tratamiento de sus datos
personales. En este sentido, como titular de sus datos personales tiene el derecho de conocer qué
datos personales mantenemos y para qué los utilizamos y las condiciones del uso que les damos
(Acceso), asi como a rectificarlos en caso de ser inexactos, desactualizados o incompletos
(Rectificacidn), instruirnos a cancelarlos cuando estos resulten excesivos o innecesarios para las
finalidades descritas que justificaron su obtencién, considere que los mismos no estan siendo
utilizados conforme a los principios, deberes y obligaciones previstas en la normativa aplicable
(Cancelacidn), o bien, oponerse al uso de sus datos personales para fines especificos (Oposicidn), en
los casos en que por la Ley 1581/2012 complementada por el Decreto 1377/2013, asi como las leyes
colombianas o convenios internacionales, asi lo permita.

Para ejercer los derechos de revocacion, rectificacion, actualizacion o supresion de datos conforme
lo mencionado en el parrafo anterior, podrd solicitar el “Formato de solicitud de derechos de
revocacion, rectificacion, actualizacidon o supresion de datos”. A dicho formato de solicitud usted
debera acompanar los documentos que acrediten su identidad (identificacion oficial) o, en su caso,
de quien legalmente le represente. Asimismo, usted podra solicitar dicho formato a través del correo
electrénico protecciondedatos@acdivoca-la.org, con el titulo/tema “a la atencidn de la funcion de
privacidad”.

Atenderemos su peticion en los tiempos estipulados en las leyes aplicables y se le informara de las
consecuencias que deban producirse con motivo del ejercicio de su derecho.

Para conocer puntualmente nuestro procedimiento establecido para la revocacidndel
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consentimiento respecto del tratamiento de sus datos personales y/o respecto del ejercicio de los
derechos de revocacién, rectificacion, actualizacién o supresién de datos, usted podra solicitar las
informaciones a través del correo electrénico protecciondedatos@acdivoca-la.org, con el
titulo/tema “a la atencidn de la funcién de privacidad”.

Si considera que no ha recibido una respuesta de nuestra parte o bien la respuesta que se le dio no
es satisfactoria, usted tiene el derecho de acudir a la Superintendencia de Industria y Comercio, a
través de la Delegatura para la Proteccion de Datos Personales, a presentar una solicitud de
proteccion de datos dentro de los quince dias siguientes a la fecha en que venza el plazo para que le
demos respuesta a su solicitud (o dentro del plazo que legalmente corresponda) de conformidad
con la Ley 1581/2012 complementada por el Decreto 1377/2013, asi como las leyes colombianas o
convenios internacionales, asi como del procedimiento que hemos instaurado para ello, o bien, de
la respuesta que hubiésemos dado a la misma.

MEDIOS PARA LIMITAR EL USO O DIVULGACION DE LOS DATOS PERSONALES

Le informamos que, toda vez que sus datos personales se utilizaran solamente para los fines
expresamente establecidos en el presente aviso de privacidad y que constituyen aquellas finalidades
necesarias para el establecimiento, mantenimiento o cumplimiento de la relacién juridica con
nuestros proveedores o prestadores de bienes y/o servicios dentro de las cuales se incluyen expresa
y explicitamente la mercadotecnia, publicidad y prospecciéon comercial; no existe la posibilidad de
gue sus datos personales sean utilizados para fines diversos, por lo cual no disponemos de un medio
que impida a usted limitar el uso divulgacidn de sus datos personales en el caso que nos ocupa,
puesto que de ser asi se impediria establecer, mantener y dar cumplimiento a la relacién juridica
con usted como proveedor o prestador de nuestros bienes y/o servicios.

USO DE COOKIES, WEB BEACONS U OTRAS TECNOLOGIAS

Le informamos que, para recabar los datos personales que se detallan en el presente documento,
no se utilizan mecanismos en medios remotos o locales de comunicacion electrdnica, éptica u otra
tecnologia, que permitan recabar sus datos personales de manera automatica y simultanea al
tiempo que usted hace contacto con los mismos.

MODIFICACIONES Y CAMBIOS AL AVISO DE PRIVACIDAD

Este aviso de privacidad podra ser modificado o actualizado de tiempo en tiempo y dichas
modificaciones le serdn informadas a través del envio de un comunicado a su ultima cuenta de
correo electrénico que tengamos registrada, asi como a través de una publicacién en la recepcién
de nuestras oficinas, dentro del plazo de 5 dias habiles posteriores a su modificacién (o dentro del
plazo legal que corresponda).

Autorizo a que en mi calidad de responsable y/o encargado de mis datos personales, los de la
empresa, los de los socios y los de los empleados sean tratados en los términos de este Aviso de
Privacidad. Ademas, declaro que tengo el consentimiento de todos los empleados, socios, empresas,
afiliados o relacionados de cualquier manera, respetando la legislacién de proteccion de datos, y
dando a conocer a todos el contenido, condiciones y derechos de este Aviso de Privacidad.
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Declaracidn relacion con funcionarios Publicos

Persona Juridica

1. ¢Es usted o alguno de los socios y/o Accionistas actualmente empleado o colaborador de alguna
dependencia o entidad de gobierno actualmente? Mencionar la Dependencia y cargo.

2. ¢Ha sido usted o alguno de los socios y/o Accionistas empleado o colaborador de alguna dependencia
o entidad de gobierno? Mencionar la Dependencia, cargo y fecha de baja.

3. ¢Tiene usted o alguno de los socios y/o accionistas familiares o parientes cercanos trabajando
actualmente en alguna dependencia o entidad de Gobierno, que pudiese o permita influenciar la toma de
decisiones para la contratacion de bienes o servicios con la FUNDACION ACDI/VOCA LA? (Considerar que un
miembro de la Familia de un funcionario Gubernamental incluye al cdnyuge del funcionario de Gobierno, a
los abuelos, padres, hermanos, hijos, sobrinas, sobrinos, tias, tios y primos hermanos del Funcionario
Gubernamental y el conyuge de cualquiera de las personas mencionadas anteriormente, asi como cualquier
otra persona que comparta el mismo hogar).

Mencionar la Nombre completo, Parentesco, Puesto/ Cargo del funcionario y Dependencia.

4. Alguno de sus familiares o parientes cercanos a usted o los accionistas trabajo para alguna dependencia
o entidad de Gobierno. mencionar: Nombre completo, Parentesco, Puesto/ Cargo del funcionario,
Dependencia, y fecha de baja.

5. Alguno de sus familiares o parientes cercanos a usted o los accionistas trabajé para la FUNDACION
ACDI/VOCA LA, como agente, funcionario, ejecutivo, miembro de la Junta Directiva, o con algin socio de
negocio mencionar: Nombre completo, Parentesco, Cargo, despacho o socio de negocio y fecha de
separacion.

En caso de existir cambios en esta situacion, establezco mi compromiso de informarlo de inmediato a
FUNDACION ACDI/VOCA LA, a fin de que tome las medidas que estime convenientes, conforme a sus politicas
corporativas.

Razon Social:

NIT:
Nombre completo del Representante Legal:
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Firma Representante Legal

Ciudad y Fecha

Declaracidn relacion con funcionarios Publicos

Persona Natural

1.- ¢Es usted o alguno de los socios y/o Accionistas actualmente empleado o colaborador de alguna
dependencia o entidad de gobierno? Mencionar la Dependencia y cargo.

2.- ¢Ha sido usted o alguno de los socios y/o Accionistas empleado o colaborador de alguna dependencia
o entidad de gobierno? Mencionar la Dependencia, cargo y fecha de baja.

3.- ¢Tiene usted o alguno de los socios y/o accionistas familiares o parientes cercanos trabajando
actualmente en alguna dependencia o entidad de Gobierno, que pudiese o permita influenciar la toma de
decisiones para la contratacién de bienes o servicios con FUNDACION ACDI/VOCA LA? (Considerar que un
miembro de la Familia de un funcionario Gubernamental incluye al cdnyuge del funcionario de Gobierno, a
los abuelos, padres, hermanos, hijos, sobrinas, sobrinos, tias, tios y primos hermanos del funcionario
Gubernamental y el cényuge de cualquiera de las personas mencionadas anteriormente, asi como cualquier
otra persona que comparta el mismo hogar.

Mencionar Nombre completo, Parentesco, Puesto/Cargo del funcionario y Dependencia.

4.-Alguno de sus familiares o parientes cercanos a usted o los accionistas trabajé para alguna dependencia
o entidad de Gobierno. Mencionar: Nombre completo, Parentesco, Puesto/ Cargo del funcionario,
Dependencia, y fecha de baja.

5.- Alguno de sus familiares o parientes cercanos a usted o los accionistas trabajé para FUNDACION
ACDI/VOCA LA, como agente, funcionario, miembro de la Junta Directiva, ejecutivo, o con algin socio de
negocio. Mencionar: Nombre completo, Parentesco, Cargo, despacho o socio de negocio y fecha de
separacion.

En caso de existir cambios en esta situacién, establezco mi compromiso de informarlo de inmediato a
FUNDACION ACDI/VOCA LA, con el fin de que tome las medidas que estime convenientes, conforme a sus
politicas corporativas.

Nombre completo:
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NOTA: Todas las preguntas deberdn ser contestadas por cada interesado referido como “La
Compania o Empresa” bien sea este Persona Natural o Persona Juridica.

Nombre de La Compafiia/Empresa que oferta:
Nombre del contacto en la Compaiiia/Empresa:

Persona de contacto en la Fundaciéon ACDI/VOCA LA:

A. Informacidn sobre la compaifiia/empresa

1. ¢En qué pais se encuentra:
a) La Compafiia o empresa
b) El interesado contractual potencial registrado (si es diferente de La Compafiia o Empresa)

2. ¢Cotiza su Compaiiia/Empresa o alguna de las compafiias que pertenezcan al mismo duefio,
en una Bolsa de Valores?

No ] Si ]

3. Su Compaiiia/Empresa cuenta con:
a) Politica anticorrupcion:

No [ si [

b) Otros estandares anticorrupcién como parte de un programa anticorrupcidon (por ejemplo,
politica de Regalos y Entretenimiento, politicas de Hospitalidad).

No [ si [

Si. En este caso por favor mencione cual(es):

4. Existen cargos o multas en los ultimos 36 meses, por cualquier incumplimiento como soborno
0 corrupcion, o investigaciones por parte de la autoridad judicial o autoridades tributarias por
cualquier incumplimiento para:

a) Su Compaifiia/Empresa u otras compafiias que pertenezcan al mismo duefio

No [ Si [

Si. En este caso por favor mencione cual(es):

b) Cualquier director, subdirector, gerente o socio

No [ Si [

Si. En este caso por favor mencione cual(es):

En caso afirmativo, indique por favor los detalles del caso(s) y los esfuerzos de mitigacion
posteriores de forma transparente. éSon los casos cerrados?
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B. Interaccion con funcionarios gubernamentales

Definicion de funcionario gubernamental.

El funcionario de gobierno incluye a cualquier persona que trabaja en calidad de funcionario para o
a nombre de entidades, oficinas gubernamentales o controladas, de partidos politicos, de dirigentes
de partido y de candidatos politicos, o para una organizacion internacional publica con miembros
del gobierno (ejemplo: el Banco Mundial). Esto puede incluir a consultores que tienen posiciones
laborales en el gobierno, empleados de compafias adquiridas o controladas por gobernantes,
partidos politicos y otros, o empleados mantenidos por agencias gubernamentales. Este término
también cubre a funcionarios de gobiernos locales, y extranjeros y a los miembros de su familia
inmediata (padres, conyuges, hijos, suegros y hermanos) y cualquier persona a quien el funcionario
estatal le proporcione ayuda material.

5. Su Compaiiia/Empresa, como parte de sus nuevas funciones debido al contrato con
FUNDACION ACDI/VOCA LA, éestara en contacto directo con algln funcionario gubernamental,
por ejemplo, para obtener licencias?

No 1 Si[1 En este caso por favor mencione cual(es):

6. é¢Alguno de los empleados, como directores o gerentes, estan en contacto o involucrados con
un funcionario estatal directamente? Si es asi, proporcione detalles.

No [1 Si[1 En este caso por favor mencione cual(es):

C. Subcontratistas / Consorcios

7. éPlanea usted utilizar subcontratistas para este contrato?

No ] Si[] En este caso por favor mencione cual(es):

8. Para el presente contrato que planea firmar con FUNDACION ACDI/VOCA LA, ¢usted actuara
como representante de un consorcio?

No ] SiL_1 En este caso por favor mencione cual(es):

Nombre del representante de la empresa

Fecha: Firma:
FECHA DE ELABORO/
VERSION T DESCRIPCION DE CAMBIOS T APROBO
., Gerente Administrativo y
1 09/11/2023 Creacion del Documento Consultor Externo . .
Financiero
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Fecha de vigencia: 09/10/2023

Datos Generales
Fecha:

RAZON SOCIAL

Datos del proveedor (base de datos de proveedores)

Domicilio Fiscal

|

Datos de cuenta bancaria (segln estado de cuenta del banco)

|

Nombre del beneficiario

Nombre del Banco

Direccion del Banco

Cuenta bancaria

|

Moneda cuenta COP/USD

|

*Declara el proveedor con este documento, la autorizacién a FUNDACION ACDI/VOCA LA para depdsitos a esta
cuenta, de los montos acordados en las tarifas autorizadas o las érdenes de compra/servicio emitidas por
FUNDACION ACDI/VOCA LA, por medio de transferencia electronica. El proveedor deberd considerar los
impuestos y comisiones bancarias que la cuenta de depésito genere excluyendo a FUNDACION ACDI/VOCA LA de
estas. Este documento no representa un acuerdo comercial, ni elimina acuerdos firmados por las partes

previamente.

Firma de
representante legal

Nombre del
representante legal

VERSION FECHA DE VIGENCIA

DESCRIPCION DE CAMBIOS

ELABORO/
REVISO

APROBO

0 09/11/2023

Creacion del Documento

Consultor Externo

Gerente
Administrativo y
Financiero
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1. IDENTIFICACION DE LA CONTRAPARTE
RAZON SOCIAL/NOMBRE:

NIT/CC: NATURALEZA JURIDICA: Persona Natural Persona juridica
FECHA DE REGISTRO (dd/mm/aaaa): INSCRIPCION ACTUALIZACION DE DATOS

CLIENTE PROVEEDOR OTRO CUAL

TIPO DE SOCIEDAD (No aplica para persona natural): Sociedad Anénima Sociedad Limitada Unipersonal

¢ Estatal Sucursal en Colombia de empresa extranjera SAS Otra Cual?

Persona Expuesta Politicamente (PEP): SI__ NO ___ Esusted familiar o asociado de un PEP?  SI NO
DIRECCION: CIUDAD:

DEPARTAMENTO: PAIS: TELEFONO (PRINCIPAL):

CORREO ELECTRONICO: CODIGO ClIU, ACTIVIDAD COMERCIAL (enumere y
realice una breve descripcion):

CELULAR: PAGINA WEB:

2. NOMBRE DE REPRESENTANTE LEGAL Y CONTACTOS

NOMBRE REPRESENTANTE LEGAL: Numero de identificacion
Persona Expuesta Politicamente (PEP): SI___ NO___ Es usted familiar o asociadode un PEP?SI___ NO __
PERSONAS DE CONTACTO
AREA NOMBRE CARGO # IDENTIFICACION TELEFONO E-MAIL
TECNICA
COMERCIAL

3. IDENTIFICACION DEL BENEFICIARIO FINAL PARA LA ACTIVIDAD ECONOMICA
CAMPO APLICABLE A PERSONA JURIDICAS PARA IDENTIFICAR BENEFICIO FINAL (PERSONA NATURAL QUE EJERZA DIRECTA O
INDIRECTAMENTE CONTROL EN LA ENTIDAD O QUE TENGA PARTICIPACION DEL CAPITAL).

NOMBRES COMPLETOS TIPO Y # IDENTIFICACION % DE PEP
PARTICIPACION
S NO
] NO
S NO
S NO
S NO

4. INFORMACION BANCOS Y ENTIDADES PARA PAGOS A PROVEEDOR
BANCO SUCURSAL CUENTA # TIPO DE CUENTA CIUDAD

Ahorros__ Corriente__

5. AUTORIZACION

Yo, mayor de edad y vecino de identificado con documento
de identidad No. expedida en en calidad de Representante Legal de la empresa

hago constar que la informacién suministrada es valida y autorizo a la FUNDACION ACDI/VOCA LA, para consignar en dicha cuenta los
valores correspondientes a las facturas y/o cuentas de cobro a mi favor por los diferentes contratos u érdenes de compra celebrados con
FUNDACION ACDI/VOCA LA. Cualquier modificacion serd notificada oportunamente y exonero a FUNDACION ACDI/VOCA LA de
responsabilidad por error en el suministro de la informacidn.

6. TRATAMIENTO Y USO DE DATOS PERSONALES
Conozco y autorizo que los datos contenidos en el presente formulario sean tratados conforme a las politicas de tratamiento de datos
Personales y el cumplimiento de lo establecido en la Ley 1581 de 2012 reglamentada por el Decreto 1377 de 2013, por parte de la
FUNDACION ACDI/VOCA LA; dicha autorizacidn se realiza para llevar a cabo el proceso de inscripcion de proveedores / gestion de
proveedores / clientes. Como titular de la informacién, tengo conocimiento que en cualquier momento puedo solicitar la consulta,
modificacion o eliminacidn de la informacidn personal mediante solicitud escrita, autorizo que la empresa Unicamente mantenga dicha
informacion en caso de ser requerida por orden judicial.

7. DECLARACION DE ORIGEN DE FONDOS

1. Declaro que la informacién aqui registrada, asi como los documentos anexos solicitados, son exactos, completos y veridicos de acuerdo
a su presentacion, por tanto, la falsedad, omision o error en ella tendra las consecuencias estipuladas por la ley.
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2. Autorizo a FUNDACION ACDI/VOCA LA o quien ésta designe para que verifique toda la informacién que he suministrado en este
formulario.

3. Me comprometo a actualizar con por lo menos treinta (30) dias de anticipacidn a cualquier transaccién, cualquier informacién relevante
que haya sido modificada con respecto a este formulario para que FUNDACION ACDI/VOCA LA pueda realizar los cambios en su sistema
y registros de informacion.

4. Declaro que mis bienes y/o fondos provienen de mi actividad econémica y son de origen licito.

5. Declaro que he sido informado por la FUNDACION ACDI/VOCA LA, que, como parte de sus politicas de prevencién y control del riesgo
de lavado de activos, financiamiento del terrorismo y de la proliferacion de armas de destruccién masiva, no tendra ningtn vinculo
contractual con terceros que se encuentren en listas vinculantes y restrictivas.

6. Me comprometo a implementar las medidas tendientes a evitar que mis operaciones puedan ser utilizadas sin mi conocimiento y
consentimiento como instrumentos para el ocultamiento, manejo, inversidn o aprovechamiento en cualquier forma de dinero u otros
bienes provenientes de actividades delictivas o para dar apariencia de legalidad a estas actividades.

7. Declaro que para establecer la relacién comercial o contractual con la empresa no se ofrecié ni se entregd ningun tipo de dadivas,
beneficios, o incentivo econdmico a ninglin empleado, asesor, contratista, subcontratista, entre otros, de la empresa. El incumplimiento
de lo anterior faculta a la FUNDACION ACDI/VOCA LA para dar por terminado automaticamente cualquier relacién comercial o contractual
que exista entre las partes, sin lugar a que exista ninguna clase de indemnizacién de perjuicios a favor nuestro, de nuestros empleados o
contratistas, subcontratistas o asesores.

8. SOLICITUD DE DOCUMENTOS ANEXOS

PERSONA JURIDICA PERSONA NATURAL
Diligenciar Formato de Vinculacién Contrapartes (] Diligenciar Formato de Vinculacién Contrapartes
Certificado de Existencia Camara de Comercio. No e  Fotocopia Legible del Documento de Identidad
mayor a 30 dias . Registro Unico Tributario (RUT), con actualizacién
. Fotocopia Legible del Documento de Identidad del anual
Representante Legal. e  Ultima declaracién de renta o Carta de no declarante
e  Registro Unico Tributario (RUT), con actualizaciéon Certificado de Ingresos
anual (] Certificacion de entidad bancaria. No superior a 30
®  Certificacidn de entidad bancaria. No superior a 30 dias
dias (] Declaracidn de relacidn con funcionarios publicos FN-
. Declaracion de relacién con funcionarios publicos FN- F-020
F-020 ®  Cuestionario de autovaloracién FN-F-021
Cuestionario de autovaloracién FN-F-021 Carta instrucciones para transferencia bancaria FN-F-
° Carta instrucciones para transferencia bancaria FN-F- 022
022
Firma y nombre del Representante Legal (Proveedor o Cliente)
Numero de Identidad Representante Legal
Ciudad (Proveedor o Cliente)
" ” ELABORO/ a
VERSION | FECHA DE VIGENCIA DESCRIPCION DE CAMBIOS a APROBO
REVISO
Gerente
0 09/11/2023 Creacion del Documento Consultor Externo Administrativo y
Financiero




