DAVICREDI

AUTORIZACION PARA El TRATAMIENTO Y ADMINISTRACION DE DATOS PERSONALES

El(La) solicitante de nuestra pagina oficial acepta de forma implicita y autorizo(a) en forma permanente a
Davicredi S.A.S., y/o a quien(es) represente(n) sus derechos u ostente(n) en el futuro la calidad de
acreedor(es), cesionario(s), y/o a sus aliados comerciales, proveedores de servicios, personas juridicas que
sean potenciales compradores de cartera y estén interesadas en adquiriria, al Registro Unico Nacional de
Entidades Operadoras de Libranza (RUNEOL) y a su(s) operador(es) y/o a quienes teniendo algun vinculo con
Davicredi S.A.S. ostenten cualquier calidad frente a mi, como titular de la informacién (en adelante "LAS
ENTIDADES") y en virtud de una Solicitud de Crédito que acepto con la presente autorizacién, para que
realice(n) los tratamientos que se indican a continuacidn, por considerarse necesarios e inherentes para el
cumplimiento de la ley, el funcionamiento de la operacion financiera, el ofrecimiento y/o la administracion
de productos y/o servicios, entre otros:

I. Autorizaciones necesarias para el desarrollo de la actividad de LAS ENTIDADES. Autorizo a
LAS ENTIDADES para que:

1.1 Soliciten, almacenen, consulten, compartan, Informen, reporten, rectifiquen, procesen,
modifiquen, actualicen, aclaren, retiren o divulguen, ante operadores de informacién, riesgo y
de seguridad social y parafiscales, o ante cualquier otra entidad que maneje o administre bases
de datos en Colombia y en el exterior, todo lo referente a mi informacién financiera, comercial y
crediticia y aquella relacionada con la liquidacién o pago de aportes al sistema de seguridad
socialy parafiscales (presente, pasada y futura) y aquella relacionada con los derechos y
obligaciones originados en virtud de cualquier contrato celebrado u operacién que haya llegado
o llegare a celebrar o realizar yo, con cualquiera de LAS ENTIDADES. Dicha informacién podra
ser revelada a compafiias aseguradoras legalmente establecidas en Colombia, si LAS
ENTIDADES desarrollan productos, servidos, alianzas comerciales o cualquier otra figura
comercial con este tipo de entidades, o para el cumplimiento de o en ejecucidn de contratos de
seguro donde LAS ENTIDADES sean tomadoras y beneficiarias y yo asegurado(a).

1.2 Accedan, recolecten, procesen, actualicen, conserven, compartan y destruyan mi informacion y
documentacién, incluso cuando no se haya perfeccionado una relacidén contractual o después
de finalizada la misma

1.3 Suministren, consulten, verifiquen y compartan la informacidn financiera, comercial, crediticia
mia y/o con contratistas o cualquier otra entidad nacional o extranjera o que preste servicios de
verificacién o andlisis de administracidn de riesgo o validacién de identidad; y actualicen mi
informacién, de acuerdo con el andlisis realizado.

1.4 Compilen y remitan a las autoridades competentes, incluyendo las fiscales y los reguladores
financieros, nacionales o extranjeros, la informacidn relacionada con la titularidad de los
productos y servicios contratados o que llegare a contratar yo; datos de contacto, movimientos,
saldos y toda aquella informacién mia que reposare en la entidad que sea solicitada por las
normas nacionales o extranjeras.

1.5 Consulten multas y sanciones a mi cargo ante las diferentes autoridades administrativas y
judiciales.

1.6 Consulten, soliciten o verifiquen la informacién sobre mis activos, bienes o derechos en
entidades publicas o privadas, o que conozcan personas naturales o Juridicas, o que se
encuentren en buscadores publicos, redes sociales o publicaciones fisicas o electrdnicas, bien
fuere en Colombia o en el exterior.

1.7 Compartan, transmitan, transfieran y divulguen informacién y documentacién mia y cualquier
informacidn necesaria y/o relacionada con el presente tramite de financiacion con las siguientes
personas: la entidad con la cual se vaya a adquirir el producto o servicio financiado; la fiduciaria
gue actle como vocera y administradora del Fideicomiso a través del cual se realiza el recaudo
de las cuotas (FNG); la entidad titularizadora en caso de titularizacién de mi crédito; el depdsito
centralizado de valores a través del cual se podra originar, custodiar y poner en circulacion el
pagaré que yo firmé; la entidad encargada de validar mi identidad con base en mis datos
biométricos con la finalidad de mitigar el riesgo de suplantacion, asi mismo como las solicitudes
de comparativos requeridos en los procesos de verificacién y desembolso con las entidades
bancarias y/o pasarelas de pago correspondientes.

1.8 Consulten, soliciten o verifiquen mi informacidn de ubicacidn o contacto en entidades publicas
o privadas.

1.9 Consulten mis antecedentes judiciales en fuentes publicas o privadas de Informacion, asi como
la consulta de mi nombre e identificacidn en listas nacionales e internacionales relacionadas
con lavado de activos, financiacidn del terrorismo y/o proliferacion y/o trafico de armas de
destruccién masiva.
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1. Autorizaciones por la naturaleza del producto y/o servicio. Autorizo a
LAS ENTIDADES para que:

A nivel nacional e internacional compartan, transmitan, transfieran y divulguen mi informacion y
documentacidn, siempre que por la naturaleza del producto o servicio adquirido se requiera este
tratamiento, con las siguientes personas:

2.1 Quienes ofrezcan, presten o suministren bienes y servicios a LAS ENTIDADES para la adecuada
prestacion de sus productos o servicios; o a quienes en alianza ofrezcan productos o servicios
que conllevan beneficios para mi en virtud de productos que tengo con LAS ENTIDADES; o a las
remesadoras con las cuales LAS ENTIDADES han celebrado convenios para la gestién y
entregade recursosenviados del exterior y/o billeteras crypto sin convenios nacionales.

2.2 Entidades con las cuales tengan celebrados o celebren a futuro contratos de uso de red.

23 La(s) aseguradora(s) con la(s) cual(es) LAS ENTIDADES tengan contratadas pélizas o con las
cuales yo haya decidido contratarlas, los intermediarios de seguros.

2.4 El comercializador o proveedor de los bienes o servicios financiados por LAS ENTIDADES.

25 Los terceros contratados por LAS ENTIDADES para la cobranza y/o que realizan investigacion de
bienes y derechos.

2.6 Las entidades que realizan pagos de subsidios o beneficios a mi favor.

2.7 Los terceros contratados por LAS ENTIDADES o personas que, en virtud de cualquier relacién
contractual con dichos terceros, llevan a caboa valuos.

2.8 Las entidades operadoras de sistemas de pago de alto y bajo valor y demds entidades
nacionales o internacionalesque participan en dichos sistemas.

2.9 Las entidades de corresponsalia en el exterior y/o bancos corresponsales en virtud de las
operaciones realizadas a través de, o con estas entidades.

2.10 Las personas que estén interesadas en la adquisicion de cartera de LAS ENTIDADES o que la
adquieran a cualquier titulo.

2.11 Las bolsas de valores, administradores de sistemas de negociacién y registro, a los proveedores
de precios, a los organismos de autorregulacién, los depdsitos de valores, entidades que
custodian valores y demds proveedores de infraestructura del mercado de valores, para que
recopilen, administren, intercambien informacién entre ellos y la pongan en circulacién en el
mercado de valores.

2.12 A quienes son contratados para la realizacion de actividades de educacién financiera.

2.13  Laentidad administradora del programa de lealtad de LAS ENTIDADES, para que me contacten
para ofrecer, vincular, promocionar, gestionar dicho programa, y los puntos y beneficios
asociados a éste

IIl. Autorizaciones para fines comerciales, el ofrecimiento y administracion de productos y/o servicios.
Autorizo(amos) a LAS ENTIDADES para que:

Me contacten por mensajeria instantdnea directamente o a través de sus proveedores, me envien mensajes por
cualquier medio, asi como correos electrénicos, redes sociales o por via telefénica persona a persona o a través de

cualquier metodologia o tecnologia, como "marcadores predictivos", "robocalls", "nuisance calls", asi mismo, que al
contactarme por "callbots" se graben y almacenen los registros de audio en los archivos de LAS ENTIDADES.

31 Compartan mi informacién con proveedores o aliados.
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Consulten, soliciten o verifiquen mis datos biométricos, informacién de ubicaciéno contacto en
entidades publicas o privadas, en Colombia o en el exterior. Los anteriores tratamientos,
ademads de considerarlas finalidades antes sefialadas, también consideran las siguientes: para
que LAS ENTIDADES: (1)Conozcan mi comportamiento financiero, comercial y crediticio, y todo
lo relacionado con la liquidacién o pago de aportes al sistema de seguridad social y parafiscales,
y el cumplimiento de mis obligaciones legales; (1) Realicen todas las gestiones necesarias
tendientes a confirmar y actualizar mi informacion ; (iii) Validen y verifiquen miidentidad para
el ofrecimiento y administracion de productos y servicios, asi mismo para que se compartan la
informacidn; (iv) Establezcan, mantengan, terminen una relacién contractual y actualicen mi
informacién; (v) Ofrezcan y presten sus productos o servicios a través de cualquier medio o
canal para mi beneficio y de acuerdo con el perfil de cada uno; (vi) Realicen una adecuada
prestacion y administracién de los servicios financieros, incluyendo la gestién de cobranza; (vii)
Suministren informacién comercial, legal, de productos, de seguridad, de servicio o de cualquier
otra indole; (viii) Conozcan mi ubicacion y datos de contacto para efectos de notificaciones con
fines de seguridad y ofrecimiento de beneficios y ofertas comerciales; (ix) Efectien analisis e
investigaciones comerciales, estadisticas, de riesgos, de mercado, interbancaria y financiera
incluyendo contactarme para estos fines.

IV. Autorizadones especiales.

Autorizo a LAS ENTIDADES para el tratamiento de mis datos sensibles tales como:

» Datos biométricos (rostro, huella dactilar, etc.) con el fin de validar mi identidad y mitigar
el riesgo de suplantacion.

¢ Los datos sensibles relativos al origen racial o étnico, la orientacién politica, las
convicciones religiosas o filosoficas, la pertenencia a sindicatos, organizaciones sociales, de
derechos humanos o que promueva intereses de cualquier partido politico y la vida sexual
seran utilizados para fines estadisticos, caracterizacion de grupos de interés y analisis,
trabajo social, cobertura, planes de mejoramiento, inclusion, auditoria y verificacion de
asistentes.

* Los examenes,resultados diagndsticos, pruebas de laboratorio y datos de la salud de los
titulares seran utilizados con los fines pertinentes para el buen desempefio en las
funciones de la Oficina de Gestidon Humana, Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el
Trabajo, evaluar la situacion de ingreso y egreso del personal, aptitud, prevencién, control
y seguimiento a la salud.

Manifiesto que he sido informado que:

No estoy obligado a dar mi autorizacidn o consentimiento para el tratamiento de mis datos
sensibles.

Mis datos sensibles serdn tratados conforme a las politicas de uso de datos de LAS
ENTIDADES vy su finalidad es verificar y validar mi identidad, tanto para la solicitud del
producto y/o servicio contratado o por contratar y para posteriores autenticaciones para
solicitar otros productos o servicios en el futuro.

Mis datos biométricos seran almacenados en bases de datos biométricas que cumplen
con los estandares de ciberseguridad de la Informacién requeridos para tal fin, de
conformidad con la Circular 029 de 2019 de la Superintendencia Financiera de Colombia.

V. REVOCATORIAS.

Sin perjuicio de las autorizaciones que he otorgado a LAS ENTIDADES para el tratamiento
de datos personales, declaro que conozco el derecho que me asiste para

revocar en los términos que prevé la ley, cualquiera de las autorizaciones conferidas en este
documento, salvo aquellas que por disposicidn legal sean irrevocables.

VI. DISPOSICIONES ADICIONALES.
Declaro que la presente autorizacion rige toda vez que decido permanecer en la pagina web

de Davidredi 5.A.S. hosteadas en los dominios web davicredi.website o davicredi.online, y demas

disposiciones de LAS ENTIDADES, cuando aplique, asi mismo al aceptar términos y condiciones
en la APP.
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