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SOLICITUD DE CONSTITUCIÓN DE AHORRO

FECHA
DD MM AAAA NºCIUDAD

INFORMACIÓN  LABORAL

DATOS GENERALES
NNOO MMBB RR EE SS   YY   AAPP EE LL LL IIDD OO SS ::

ES TADO C IVIL: S OLTERO  UUNNIIÓÓNN  LLIIBBRREE        CC AASS AADDOO  SS EEPPAARRAADDOO VVIIUUDDOO

DDIIRREECC CC IIÓÓNN  DDEE  RREESS IIDDEENNCC IIAA:: TTEELLÉÉFFOONNOO::  CC EELLUULLAARR::
CC IIUUDDAADD:: DDEEPPAARRTTAAMMEENNTTOO:: CC OORRRREEOO  PPEERRSS OONNAALL::

VVAALLOORR  CC DDAATT..  $$ VVAALLOORR  EENN  LLEETTRRAASS

FFOORRMMAA  DDEE  AAPPEERRTTUURRAA:: EEFFEECC TTIIVVOO                                                                  CC OONNSS IIGGNNAACC IIÓÓNN                                                                    BBAANNCC OO FFEECC HHAA::OOTTRROO
FFEECC HHAA  DDEE  CC AANNCC EELLAACC IIÓÓNN:: DD   MM   AAAA             PAGO INTERÉS :  

FFOORRMMAA  DDEE  PPAAGGOO:: CC HHEEQQUUEE                        TTRRAANNSS FFEERREENNCC IIAA CC uueennttaa  NNºº.. CC oorrrriieennttee                  AAhhoorrrroo                  BBaannccoo

AA  NNOOM

Nota: Si la cuenta corresponde a un tercero por favor anexar a su solicitud los siguientes documentos: Carta de autorización autenticada y certificación bancaria de la cuenta a la que se debe realizar el desembolso.

BBRREE  DDEE  ::                                                                                                                                                            

CC ..CC ..

INFORMACIÓN DEL CDAT

LLIIQQUUIIDDAACC IIÓÓNN  MMENNSS UUAALLVVEENNCC IIMMIIEENNTTOOTTIIEEMMPPOO  DDEE  CC DDAATT::

Fecha FechaFecha

Huella

EEMMPPRREESS AA  DDOONNDDEE  LLAABBOORRAA:: DDIIRREECC CC IIÓÓNN:: TTEELLÉÉFFOONNOO::  EEXXTT::

CC IIUUDDAADD:: DDEEPPAARRTTAAMMEENNTTOO:: EEMMPRREESS AA  QQUUEE  LLOO  CC OONNTTRRAATTOO::

INFORMACIÓN DEL AHORRO A CONSTITUIR
11..TTIIPPOO  DDEE  AAHHOORRRROO  AA  CC OONNSS TTIITTUUIIRR

AAHHOORRRROO  PPRROOGGRRAAMMAADDOO  ((DDiilliiggeenncciiaa  nnuummeerraall  22))    
AAHHOORRRROO  AA  TTEERRMMIINNOO  CC DDAATT  ((DDiilliiggeenncciiaa  nnuummeerraall  44))    AAHHOORRRROO  AA  LLAA  VVIISS TTAA    ((DDiilliiggeenncciiaa  nnuummeerraall    55))                        

AAFFCC    ((DDiilliiggeenncciiaa  nnuummeerraall  33))

22..  AAHHOORRRROO  PPRROOGGRRAAMMAADDOO::

DD MM AAAAAA  PPAARRTTIIRR  DDE::

PPEERRIIOODDOO  DDEE  AAHHOORRRROO
VVAACC AACC IIOONNAALL                                                  EEDDUUCC AACC IIÓÓNN                                                        MMII  FFOONNDDIITTOO NNoommbbrree  HHiijjoo  ________________________________________________________________________________

$$  VVAALLOORR  DDEE  AAHHOORRRROO

DD MM AAAAHHAASSTTAA::
VVAALLOORR  EENN  LLEETTRRAASS

33..  AAFFCC  --  AAHHOORRRROO  PPAARRAA  EELL  FFOOMMEENNTTOO  AA  LLAA  CC OONNSS TTRRUUCC CC IIÓÓNN::

DD MM AAAAAA  PPAARRTTIIRR  DDEE::

PPEERRIIOODDOO  DDEE  AAHHOORRRROO $$  VVAALLOORR  DDEE  AAHHOORRRROO

QQUUIINNCC EENNAALL  $$____________________________________

MMEENNSS UUAALL$$__________________________________________
DD MM AAAAHHAASSTTAA::

VVAALLOORR  EENN  LLEETTRRAASS

44..  AAHHOORRRROO  AA  TTÉÉRRMMIINNOO  --  CC DDAATT::

DD   MM   AAAA   

CC ÉÉDDUULLAA  NNoo..                  

FFOORRMMAA  DDEE  PPAAGGOO

CC AAJJ AA                                              

QQUUIINNCC EENNAALL  $$____________________________________

MMEENNSS UUAALL$$__________________________________________

QQUUIINNCC EENNAALL  $$________________________________________

MMEENNSS UUAALL$$______________________________________________

FFOORRMMAA  DDEE  PPAAGGOO

TTRRAASS LLAADDOO                                                                
DDTTOO..  NNÓÓMMIINNAA                                                                

DDTTOO..  NNÓÓMMIINNAA                      

CC AAJJ AA                                   

 

                              

55..  AAHHOORRRROO  AA  LLAA  VVIISS TTAA::

DD MM AAAAAA  PPAARRTTIIRR  DDEE::

PPEERRIIOODDOO  DDEE  AAHHOORRRROO $$  VVAALLOORR  DDEE  AAHHOORRRROO

QQUUIINNCC EENNAALL  $$____________________________________

MMENNSS UUAALL$$__________________________________________

VVAALLOORR  EENN  LLEETTRRAASS
AABBOONNOO  AA  CC UUEENNTTAA  

QQUUIINNCC EENNAALL  $$____________________________________

MM NNSS UUAALL$$__________________________________________

CC AAJJ AA                                                                  
TTRRAANNSS FFEERREENNCC IIAA                                                            

AUTORIZACIONES Y COMPROMISOS

--  SSii  eess  ttrraassllaaddoo  aanneexxee  aa  eessttee  ffoorrmmaattoo  eell  cceerrttiiffiiccaaddoo  ddee  ccoonnttrrooll  ddee  aannttiiggüüeeddaadd  ddee  llaa  eennttiiddaadd  aanntteerriioorr..
--  DDeeccllaarroo  qquuee  ccoonnoozzccoo  llooss  rreeqquuiissiittooss  yy  ccoonnddiicciioonneess  ddeell  aahhoorrrroo  AAFFCC

En constancia de haber diligenciado, entendido y aceptado la información, firmo este documento.

Autorizo al departamento de nómina de ______________________________________, para que descuente periódicamente de los derechos económicos que resulten a mi 
favor y transfiera al Fondo de Empleados COOMSERVI las sumas indicadas correspondientes a la modalidad determinada, excepto el Ahorro a Término. En el evento de no 
verificarse el descuento acá autorizado me obligo a realizar oportunamente los pagos de dichos depósitos en la Oficina de COOMSERVI, mediante consignación bancaria en los 
términos que tenga dispuestos el fondo de empleados. Me comprometo a cumplir estrictamente las disposiciones estatutarias y reglamentarias del Fondo, las cuales declaro 
conocer, así como los mandatos de sus órganos de administración y vigilancia.

En mi calidad de titular de la información, autorizo a COOMSERVI para que mis datos personales y/o sensibles sean almacenados, recolectados, actualizados e incorporados en 
sus archivos o bases de datos de acuerdo a la Ley 1581 del 2012, para el desarrollo de su objeto social y de la relación solidaria y contractual que nos vincula.

DECLARACIÓN DE ORIGEN DE FONDOS: Declaro que los recursos depositados provienen de las siguientes fuentes __________  
_________________________________________________________________________________________________ y que no fueron obtenidos de ninguna actividad ilícita.

CUENTA PROPIA CUENTA TERCERO

CUMPLEAÑOS

FOR-GCAP-001 Ciudad y fecha de aprobación: Bogotá, 11 de febrero de 2021; Vr:03; Documento controlado


