Cooperativa

A Formulario para el Ejercicio del Derecho de Portabilidad
Cooperativa de Ahorro y Crédito Etapa

El Derecho de Portabilidad permiten a los titulares a recibir sus datos en un formato estructurado,
de uso comun o solicitar su trasmision a otro responsable.
Datos Solicitante

Fecha de solicitud

Nombre y Apellidos del titular

Correo electrénico

Documento de Identidad (cédula, RUC o pasaporte)
Direccion domiciliaria

Numero Telefénico del Titular

Nombre del representante legal (si aplica)

Formato deseado (CSV/XML/PDF)

Transferencia a otra entidad (si aplica)

Nombre de la entidad receptora
Nombre del responsable
Contacto del responsable

Canal de Recepcion

Detalles de su solicitud:

Documentos que adjunta a su solicitud (marque con una "X" los documentos que incluye)

Copia de cédula, RUC o pasaporte
Poder notarial o representacion Legal (si aplica)
Otros documentos de soporte (especifique):

Firma de la persona que presenta la solicitud:

Nombre: Firma:
Cl:

Informacién adicional: Declaro que la informacidn proporcionada en este formulario es veraz y
completa. Autorizo a la Cooperativa de Ahorro y Crédito Etapa utilizar los datos proporcionados
para procesar mi solicitud, conforme a los términos y condiciones establecidas en la Ley de
Proteccién de Datos Personales y la politica interna de proteccién de datos de la institucién.
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