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De experiencia, respaldo y solidez.

900.498.415-5

ESTUDIO DE ARRENDAMIENTO PERSONAS NATURALES

Nombre Inmobiliaria
o Arrendador

Tipo de Inmueble  Casa
Direccién

Destino del Inmueble
Administracién Mensual

0 Oficina O

DD MM
Fecha de Diligenciamiento 20 04

AAAA
2024

Inquilino O Deudor Solidario [

INFORMACION DEL INMUEBLE

O Bodega U Otro O
Ciudad
Canon Mensual

Servicios Publicos Mensuales

Apto Local O

Valor IVA

Si el inmueble en que reside es arrendado, indique el
nombre del propietario o la Agencia Arrendadora

Ciudad

Apellidos y Nombres Completos
No. Documento

Fecha de Expedicion DD MM
Fecha de Nacimiento DD MM
Nacionalidad

Ciudad

Telefono

Profesidén / Ocupacién Actual
Empresa donde Trabaja
Direccién Comercial

Ciudad

Es servidor publico SI O NO

Nombre del Cényuge
No. Documento
Ingresos del Cényuge
Teléfono (fijo)

Fecha Datos Financieros DD MM

Activos
NUmero de Cuenta
Pais de la Cuenta

Direccion

Marca

ad Responsable de IVA  SI

Teléfono

INFORMACION GENERAL

Tipo de Documento CC O CE O PAS OSexo M O F O
AAAA Lugar de Expedicion
AAAA Lugar de Nacimiento
Domicilio Actual
Correo Electronico
Celular
Actividad Econdmica Independiented Dependiente O
Cargo
Ingreso Mensual
Telefono

0 NO O

INFORMACION DEL CONYUGE

Tipo de DocumentoCC OO CE [
Entidad donde Trabaja el Cényuge
Ciudad
Teléfono (celular)

INFORMACION FINANCIERA

AAAA  Ingresos Egresos
Pasivos
Nombre del Banco o Entidad

Ciudad de la Cuenta

DETALLE DE BIENES INMUEBLES DE SU PROPIEDAD

Ciudad No. Matricula Inmobiliaria

DETALLE DE VEHICULOS DE SU PROPIEDAD

Modelo Placa

Documento Controlado
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De experiencia, respaldo y solidez.

900.498.415-5 ESTUDIO DE ARRENDAMIENTO PERSONAS NATURALES

REFERENCIAS PERSONALES

Nombres Teléfono
Direccién Ciudad
Nombres Teléfono
Direccidn Ciudad
REFERENCIAS FAMILIARES
Nombres Teléfono
Direccién Ciudad
Nombres Teléfono
Direccién Ciudad

UTILICE ESTE ESPACIO SI TIENE INFORMACION ADICIONAL QUE NOS PERMITA CONOCERLO MEJOR

SI AFIANCOL COLOMBIA S.A. REQUIERE INFORMACION ADICIONAL CONTACTAR A
Nombre Completo Teléfono Celular

En cumplimiento de la Ley 1581 de 2012 y del Decreto 1377 de 2013, con la firma de este documento manifiesto que he sido informado por
AFIANCOL COLOMBIA de que esta actuard como Responsable del Tratamiento de datos personales de los cuales soy titular y que, conjunta o
separadamente podrd recolectar, usar y tratar mis datos personales conforme la Politica de Tratamiento de Datos Personales disponible en su
pdagina web, en virtud de lo anterior manifiesto que:

* Que me ha sido informada la (s) finalidad (es) de la recoleccién de los datos personales.

¢ Es de cardcter facultativo o voluntario responder preguntas que versen sobre Datos Sensibles o sobre menores de edad.

* Mis derechos como titular de los datos incluyen el derecho a conocer, actudlizar, rectificar y suprimir mi informacién personal, asi como el
derecho arevocar el consentimiento otorgado para el fratamiento de datos personales.

Los derechos pueden ser ejercidos a través de los canales dispuestos por el AFFANCOL COLOMBIA S.A.

Mediante la pdgina web, el asistente virtual e incluso de manera fisica podré radicar cualquier tipo de requerimiento con relacién a mis datos
personales.

AFIANCOL COLOMBIA S.A. garantizard la confidencialidad, libertad, seguridad, veracidad, transparencia, acceso y circulacién restringida de
mis datos y se reserva el derecho de modificar su Politica de Tratamiento de Datos Personales en cualguier momento. Cualquier cambio debe
ser publicado oportunamente en la pdgina web.

En virtud de lo expuesto, autorizo de manera voluntaria, previa, explicita, informada e inequivoca a AFIANCOL COLOMBIA S.A. para tratar mis datos
personales incluyendo firmas y huellas, con base en su Politica de Tratamiento de Datos Personales para los fines relacionados con su objeto y
en especial para fines legales, contractuales, misionales y comerciales.

La informacién obtenida para el tratamiento de mis datos personales la he suministrado de forma voluntaria y es veridica.

Autorizo expresa e irevocablemente a la COMPARNIA INTERAMERICANA DE FIANZAS S.A. “AFIANCOL COLOMBIA S.A." o a quien represente sus
derechos, para que verifique y actualice por cualquier medio esta informacién, procese y reporte, consulte o actualice informacion en Bancos de
Datos, las informaciones y referencias relativas a nuestra sociedad, mi comportamiento y crédito comercial, hdbitos de pago, manejo de mi (s)
cuenta(s) bancaria(s) y en general el cumplimiento de mi(s) obligaciones pecuniarias.

Manifiesto expresamente reconocer que AFIANCOL COLOMBIA S.A. afianza contfratos de arrendamiento y acepto que frente al incumplimiento del
mismo, en caso de otorgamiento, por parte del arrendatario y/o deudores solidarios, AFIANCOL COLOMBIA S.A. se subroga Legal y
convencionalmente en fodos los derechos del arrendador.

Autorizo a AFIANCOL COLOMBIA S.A. para que me envie cualquier comunicacion, informacién o nofificacion al correo electréonico que consigno
en el presente formulario.

Declaramos expresamente que:

1. Nuestra actividad es licita y la ejercemos dentro de los marcos legales.; 2. Los dineros utilizados para pagar las obligaciones derivadas de este
confrato, no provienen de ninguna actividad ilicita de las contempladas en el Cddigo Penal Colombiano.; 3. Las declaraciones contenidas en esta
solicitud son exactas, completas y veridicas, por lo tanto la falsedad, error u omisidén en ellas tendrd las consecuencias estipuladas por la Ley.; 4. Nos
obligamos para con la Compafia a mantener actualizada la informacién suministrada, para lo cual nos .comprometemos a reportar por lo menos
una vez al afo los cambios que se hayan generado respecto a la informacién aqui contenida.

QUIEN SUMINISTRE INFORMACION QUE NO CORRESPONDA A LA REALIDAD, INCURRE EN EL DELITO
DE FALSEDAD DE DOCUMENTO PRIVADO ARTS. 289-290 C.P.

LA PRESENTACION DE FIADORES DE PROFESION (OFICINAS O CLASIFICADOS) AUTOMATICAMENTE
ANULA LA SOLICITUD.

PARA USO EXCLUSIVO DE LA COMPANIA

Aprobado 0O .
Resultado . inado O FechaResultado DD MM  AAAA  Firma
Aplazado O
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