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[:W SOLICITUD DE INFORMACION
Fondo de Empleados GrupoEPP/\/\ [DTO[ ] Mes [ ] Aﬁo[ ]j

[Inscripcién\:\ ACéLéG(!jié?(%én [:’ Reingreso[:

(e oo mes( I

— \—

Informacién personal

(ﬁpo de documento NOmero Fecha de expedicion

n(Jee[ee ] ( JOJMJC o Jmnicpo ()
Primer apellido Segundo apellido Nombre (s)

( I ) )

Departamento de nacimiento Fecha de nacimiento Estado civil

] [ ] [ ] [ ] Soltero |:| Casado ‘:’ Divorciodo‘:|
Municipio de nacimiento

Nocionalidad:] ) e —
( J Seporado[_l U. Libre ‘_\ Viudo \_\ )

( N

Normero Grado de escolaridad
de hijos o o o o _
Cabeza  Personas |Ninguno( | Primaria[ |  Bachiller| | Especializacion| | Maestria[
de familia a cargo T . -
— Técnico | ]Tecnologo| |Un|verS|Tor|o[ |Profesional( | Doctorado| | Posdoctorado | \
|| ) — —
Profesion [ ] Posgrodo[ ]
Género - 4
M| _JFI_JNB| [OTRO[ | Adlividad econdmica (Codigo CIlU) :]
- — — J
Ubicacion
(Direccion de residencia T
(Incluir nombre, bloque y apto.)
Dp’ro[ ] Municipio ( ] Barrio [ ] Estrato O
Tipo de T " T
Teléfono residencio[ ] Celulor( ] vivienda: Propia l_l qu'“c‘" |A|qU'|°d°| |
Correo [ ] Correo( ]
personal oficina
Entidad financiera rara autorizar fransferencias con el FEPEP) NUmMero de cuenta Tipo de cuenta _
( ) ( ) Ahorros | | Corriente [ |

sDonde desea recibirla A cudl correo electronico  (‘Hobbies:
informacion del FEPEP?  desea recibir la informacion?

Deporte| |lectura( | Msica| | Pinturay manudlidades | | Baile| | Vioies[—l
Residencia |__| Personal |:‘ T - o — = =
Oficina | | Oficina | | Cine| | Internetytecnologia| | Ofro | ¢Cual? ]
\ —_ — — — Y,
Informacion Laboral
T N\

Jubilado/ ¢ i

Pensiorado  EMPresa Fecha de ingreso

Si| \No[_l[ J DDC]

Cargo [ j Teléfono ( ]

A Puesto

opto ) i ) sede ) Gevabal )

Tipo de contrato laboral: IndeﬁnidoCI A término fijo |:\ giclfégxtergtccl)mlenio [ ] ( ] ( ]

Jubilado / Pensionado [l_l Colpensiones | Ofro ]
N — — /
Referencias
(Familiares gue no vivan con usted )

Nombres y apellidos Parentesco Direccion Teléfono Celular Municipio

Personales

Nombres y apellidos Parentesco Direccién Teléfono Celular Municipio
& J




Informacién Financiera (Cifras en pesos)
p
Declara renta: Si(_| No( _

Activos totales [$ } !:[’)osivos totales [$ J Patrimonio total [$

<
(Bancos, propiedades, eudas) (Activos - pasivos) }
inversiones, etc)
Ingresos promedio mensuales Egresos promedio mensuales
. ' Gastos Cuotas créditos
Salario Honorarios familiares 5 hipotecarios
Arrendamientos Otros ingresos Arrendamiento diferentes al FEPEP
Tari d Ofros egresos
o credrio Total egresos
Rendimientos Ofros crédifos
financieros diferentes al FEPEP
Descripcion Descripcion
de ofros ingresos de otros egresos

Posee propiedades Si L_\ No( |

L N Valor Tiene Tipo de propiedad
Deportomento N\UnICIpIO Direccion comercial hipoieco A favor de Apto CGS} FincapLocEI Lote [Oficina
Posee vehiculo Si [:I No |:\
: Tien Valor, Tipo de vehiculo
Placa Marca Referencia Modelo | prenda A favor de comercial ehicsTrvadal Wow
&
Deducciones de ahorro periédicos autorizados
4 )
Aporte Social y Ahorro Permanente (Obligatorio) q h
Entre el 5% del SMMLV'y el 10% del solon% 5  Desde el 5% del SN\M% d
basico del empleado Navidefio rogramado

Desde el 3% del SMMLV

Desde el 2% del SMMLV VOIUmGnO Vacacional Ala vista

Operaciones en moneda extranjera
b

I
I

g

&

J

Realiza operaciones de moneda extranjera: Sil ] No | Cudles: J
Posee cuentas en moneda extranjera: Si \:I No \:I
Banco [ ] Ciudad [ ] Pois[ ] Moneda :J

N° de cuenta principal [

-

g

Aspectos Legales

[
NN
—

Obligado a tributar en Estados Unidos  Si|_ ] No| | TIN
Otros paises ¢Cudlles)? 1.
Ne°. Id. Tributaria 1.

*TIN (NOmero de identificacion fiscal en Estados Unidos)

Declaracion de Persona Expuesta Politica o PUblicamente (PEP)

p-
1. éActualmente o en los Oltimos 24 meses ha tenido algdn grado de poder pdblico o ha desempefiado una funcién pablica _ .
prominente o destacada en el Estado relacionado con alguno de los cargos descritos en el Decreto 1674 de 2016 y demds Si| | Nol |
decretos que sustituya o modifiquen? — —

~

2. ;Tiene o goza de reconocimiento pUblico por actividades como actuacion, deportes o lider comunitario? Si |_| Nol 7|
3. Otros ¢Cual? o o
4. éTiene familiares hasta el segundo grado de consanguinidad y afinidad que encajen en los escenarios descritos anteriormente? S |_| N0|_|

(. J




Grupos conectados

—/\
1. $Su conyuge o compafero(a) permanente se encuentra asociado al FEPEP? Sil | Nol |
( . 2\
Nombre Cédula Parentesco
& J
2. iTiene algun familiar asociado al FEPEP? (Hijos, hijastros, padres, hermanos, suegro, yerno, nuera, abuelo, cuiiado, nietfo). Si| |No| |
( Nombre Cédula Parentesco )
> ol J
° 2 o ° L 4d
Declaracién de origen y destinacién de fondos
( A
Bo#'o la gravedad de juramento y actuando en nombre propio, realizo la siguiente declaracién de origen y destinacion de recursos al FEPEP, con
el fin de cumplir con las disposiciones sefaladas en su Sistema de Administracion del Riesgo de Lavado de Activos y de la Financiacion del
Terrorismo:
1. Declaro que los activos, ingresos, bienes y demds recursos, provienen de acfividades legales conforme a lo descrito en mi acfividad y
ocupacion.
2. No admitiré que terceros vinculen mi actividad con dineros, recursos o activos relacionados con el delito de lavado de activos o destinados a
lafinanciacién del terrorismo.
3. Eximo al FEPEP de toda responsabilidad que se derive del comportamiento o el que se ocasione por la informacién falsa o errénea
suministrada en la presente declaracién y en los documentos que resFoIdon o soporten mis afirmaciones.
4. Los recursos que utilizo para realizar los pagos e inversiones en el FEPEP, tienen procedencia licita y estan soportados con el desarrollo de
actividades legitimas.
5.Nohe sido, nime encuentro incluido eninvestigaciones relacionadas con Lavado de Activos o Financiacion del Terrorismo. -
Acepto Sil_|No _)
\ h— J
Declaraciones y autorizaciones
( N\
Acepto
Autorizo el envio de mensaies de texto (SMS), WhatsApp y llamadas telefonicas, correspondientes a informacion — ; ™ No(—
comercial, legal, de seguridad, auxilios, bienestar, gestion de cartera o de cualquier indole que se considere —
necesaria y/o apropiada para la prestacion de los servicios y beneficios.
Autorizo el envio a mi correo electronico de informacion comercial, legal, de seguridad, auxilios, bienestar, gestion  ¢; ( Nol _
de cartera o de cualquier indole que se considere necesaria y/o apropiada para la prestacion de los servicios — =
y beneficios.
Autorizo el tratamiento de la informacién baijo la politica de proteccion de datos personales del FEPEP vigente, la cual se aplica a todas las bases
de datos y/o archivos que contengan informaciéon que sea objeto de tratamiento por parte del Fondo como responsable y/o encargado. La
politica de proteccion de datos, puede ser consultada en la pagina WEB www.fepep.com.co
Autorizo al Fondo de Empleados Grupo EPM - FEPEP - en forma permanente e irrevocable consultar, informar, reportar, procesar o divulgar, a las
cenfrales de informacion financiera con fines estadisticos y comerciales, fodo lo referente a mi comportamiento como asociado, mi
endeudamiento, y en especial sobre el origen, modificacion, extincién de las obligaciones contraidas o que llegare a contraer con el FEPEP, de
todas las operaciones financieras y crediticias, que bajo cualquier modalidad me hubiesen otorgado o me oforguen en el futuro. Lo anterior
implica que la informacion reportada permanecerd en la base de datos durante el tiempo que la Ley establezca, de acuerdo con el momento
ylas condiciones en que se efectie el pago de las obligaciones.
Autorizo a mi empleador para que efectie la refencion de némina, de acuerdo con la frecuencia de pago correspondientes a los
valores de la cuota obligatoriay los ahorros y servicios seleccionados.
Declaro conocer la reglamentacion del FEPEP que regula la prestacién de servicios de ahorro y crédito, y me comprometo a cumplirla.
Bajo la gravedad de juramento manifiesto que todos los datos personales y financieros incluidos en la actualizacion son ciertos, que la
informacion que adjunto es veraz y verificable, y autorizo su confrontacion ante cualquier persona natural y/o juridica, privada y/o
publica, sin limitacién alguna, desde ahora y mientras subsista la relacién con el FEPEP y me comprometo a actualizar o confirmar la
informacion y/o documentacion al menos una vez al afo o cada vez que sea necesario, suministrando la informacién documenta
exigida por el FEPEP para dar cumplimiento ala normatividad vigente.
En constancia de haber leido, entendido y aceptado lo anterior, declaro que lainformacion suministrada es veridica en su totalidad.
Firma Huella
& J
( )
Documentos Anexos
Fotocopia del documento de identificacion al 150%
Carta laboral actualizada.
En caso de tener contrato a término fijo, presentar copia del contrato o documento que valide la fecha de
terminacion del mismo.
Declaracién de renta del Gltimo periodo gravable (para demostrar ingresos adicionales, cuando se requieral.
& J

Nota: adicionalmente se deberan entregar los soportes enunciados en la hoja de documentos requeridos para la
inscripcion.



ESPACIO PARA USO EXCLUSIVO DEL FEPEP
Informacion de la entrevista

( )

Canal [ ]

Fecha Dia D Mes O Ao C] Aceptado  Si \:] No\:]

Observaciones

Firma
g J

Verificacion de la informacion
p
Fecha Dia O N\esD Ano C]
Nombre del verificador [ ]

Cargo [ }

Observaciones

Firma
& J

Nota: para ingreso al FEPEP todos los campos deben estar diligenciados y presentar la documentacion requerida
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