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Conforme ala ley 1581 de 2012 y ademds Decretos reglamentarios, autorizo a TRANSPORTES
PROGRESO DEL CHOCO LTDA, Para el tratamiento y manejo de mis datos personales el cual
consiste en recolectar, almacenar, depurar, usar, analizar, actualizar con el fin de llevar a cabo
todos los procesos donde mi informacidn sea requerida.

Se relaciona la finalidad de la informacion personal suministrada con el fin de realiza los
siguientes tratamientos:

En el proceso de seleccion verificacion de la informacidn suministrada, referencias, estudios,
certificaciones.

Verificacion de SIMIT, RUT, Historial del conductor, Procuraduria, Contralorfa, Policia nacional.
Seguridad social, EPS, AFP, Caja de compensacion y ARL

Certificados de Aptitud ocupacional, pruebas tedrico-practicas y pruebas de alcohol y drogas.
Después de realizar su proceso de contratacidon y durante el tiempo de desarrollo de su labor
para la compaiiia le informamos que el manejo de los datos serd con la siguiente finalidad:
Historial laboral, procesos disciplinarios, llamados de atencién

Quejas y reclamos con clientes o propietarios del vehiculo.

Satisfaccidn de clientes por la prestacion del servicio de transporte.

Proceso de ndmina, liquidacion, pago de aportes al sistema integral de seguridad social,
capacitacion, evaluacion de desempefio, bienestar laboral y seguridad salud en el trabajo.
Tamizajes de alcohol y drogas en forma periddicos.

Verificacion de infracciones en forma mensual a través de las diferentes plataformas
generadas por el ministerio de transito y transporte.

Declaro que soy responsable de |a veracidad de los datos suministrados. Asi mismo autorizo a
la empresa TRANSPORTES PROGRESO DEL CHOCO LTDA a efectuar sus procedimientos de
notificacion y comunicacion a la direccion de correspondencia y/o correo electrénico antes
mencionados.
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Declaro que he sido informado que la empresa TRANSPORTES PROGRESO DEL CHOCO
LTDA. Es responsable de los datos personales obtenidos a través de sus distintos canales de
comunicacion. Mis derechos como titular de los datos son los previsto en la constitucidn y
la ley especialmente el derecho de conocer, actualizar, rectificar y suprimir mi informacion

personal; asi como el derecho de revocar el consentimiento otorgado para el tratamiento
de datos personales.

Atentamente,
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