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Fecha de Inscripción ___________________                  No. Documento  ____________________ 

Nombre Completo_______________________________________________________________ 

Dirección _____________ ______________________ ____    Ciudad ______________________           

Teléfono __________  Celular_______________ E-mail _________________________________ 

Empresa donde labora ____________________ _______________________________________ 

Dirección Oficina _____________________________    Ciudad Oficina _____________________ 

Teléfono Oficina ______________     Dependencia _____________________________________ 

Zona Electoral ____    Perfil Profesional ______________________________________________ 

¿Participaré en la reunión informativa y de capacitación cooperativa  que se dictará el día sábado           

.         25 de febrero de 2023?     Sí ___ No ___   

¿Autorizo a Grancoop el envío de mensajes de texto a mi celular y de correos electrónicos a mi Email?

 Sí ___    No ___  

Si soy elegido como delegado, acepto participar de manera presencial en la Asamblea General .       .        

de Delegados que se llevará a cabo el día sábado 11 de marzo de 2023.         Sí ___      No ___  

Mediante el presente instrumento autorizo a la Cooperativa Grancoop para el tratamiento de mis     datos 

conforme a lo regulado por la ley de habeas data. También autorizo a la Cooperativa Grancoop para que 

haga el uso y tratamiento de mis derechos de imagen para incluirlos sobre fotografías, producciones 

audiovisuales (videos), así como de los Derechos de Autor, los Derechos Conexos y en general todos aquellos 

derechos de propiedad intelectual que tengan que ver con el derecho de.imagen. En caso de registrar como 

asistente a un menor de edad a mi cargo, autorizo también a la Cooperativa Grancoop  para que haga el uso 

y tratamiento de los derechos de su imagen, conforme a lo ya mencionado.                                         .               

Con la siguiente firma certifico que conozco el procedimiento para la elección de Delegados para el periodo 

2023-2025 y que cumplo con los requisitos para ejercer la posición de delegado, en caso de ser elegido(a). 

 

________________________ 

FIRMA DEL INSCRITO 

 
 

C.C. ______________________  de ______________________ ____   
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ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD 

 

Yo,____________________________________, mayor de edad, domiciliado y residente en  

_______________________________________________ , identificado como aparece al píe de mi 

correspondiente firma, en mi condición de ASOCIADO DE LA COOPERATIVA GRANCOOP Y ASPIRANTE A 

DELEGADO PARA EL PERIODO 2023-2025, por medio del presente escrito me permito manifestar que 

suscribo el presente acuerdo de confidencialidad atendiendo las normas que regulan las relaciones entre la 

cooperativa y sus asociados contenidas en leyes y decretos; además de las obligaciones consignadas en las 

Políticas de Seguridad de la Información de GRANCOOP, el manual del sistema de Administración de Riesgos 

de Lavado de Activos y la financiación del terrorismo “SARLAFT” y el Código de Ética, todos aprobados por el 

Consejo de Administración de GRANCOOP, me comprometo al cumplimiento de las siguientes obligaciones: 

• Me comprometo de manera expresa a no difundir, transmitir, revelar a terceras personas cualquier 

información de la COOPERATIVA GRANCOOP o de sus asociados a la que tenga acceso como consecuencia 

del desempeño de mi actividad como Delegado, en el evento en que resultare elegido, ni a utilizar la 

información en interés propio o de mis familiares o amigos. 

• Me comprometo a no usar los datos y documentos de la cooperativa para fines que no sean 

estrictamente relacionados con mis funciones y deberes como Delegado. 

• Me comprometo a no reproducir la información de la COOPERATIVA GRANCOOP, a la que tenga 

acceso sobre asociados, procedimientos y sistemas de organización, programas informáticos o cualquier 

otro tipo de información interna, salvo que tal información sea estrictamente necesaria para el desarrollo 

del contenido inherente a mis funciones y deberes como Delegado y se realice dentro del ámbito de la 

cooperativa. 

• Me abstendré de hacer uso de la información que haya conocido por razón o con ocasión de mis 

funciones, con el fin de obtener provecho para mí, en condiciones de desigualdad con respecto a los demás 

asociados, o para un tercero. 

• Me abstendré de divulgar información interna de GRANCOOP que corresponda al giro de sus 

negocios, así como todo lo atinente a códigos, claves, programas, sistemas de operación y secretos 

comerciales de la cooperativa. 

• Evitaré suministrar información confidencial de los asociados o de GRANCOOP a terceras personas. 
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• Ante la existencia de asociados competidores entre sí, guardaré especial sigilo para evitar que se 

filtre información confidencial entre ellos. Así mismo, evitaré dar un trato preferente o especial hacia alguno 

de ellos. Se entenderá que son competidores aquellos asociados que dediquen su actividad económica a 

negocios afines y cuyos mercados de influencia sean comunes. 

• Me comprometo a mantener la debida reserva sobre los documentos de trabajo y la información 

confidencial que esté a mi cuidado. Controlaré y evitaré que en cualquiera de las instancias o dependencias 

de la cooperativa GRANCOOP se haga uso indebido de dicha información o que la misma sea conocida por 

personas que no tengan autorización para ello o no laboren en la cooperativa. Así mismo, me obligo a no 

revelar ni transferir a otros asociados o terceras personas las tecnologías, metodologías, conocimiento y 

secretos comerciales o estratégicos que pertenezcan a la cooperativa, sus clientes o proveedores a los que 

haya tenido acceso con ocasión de mi cargo. Igualmente, no obtendré ni intentaré el acceso a información 

que represente secreto comercial o estratégico en forma ilegitima. 

La vulneración de este compromiso será considerada como causa justificada de aplicación del régimen 

disciplinario contenido en el Capítulo IV, artículos 17 y siguientes de los Estatutos de GRANCOOP, sin 

derecho a la percepción de indemnización alguna. 

En el supuesto de incumplimiento del compromiso asumido y con independencia de la sanción que me 

sea impuesta, la COOPERATIVA GRANCOOP se reserva el derecho de reclamar el resarcimiento de los daños 

y perjuicios que le pudieran causar como consecuencia de la vulneración del deber de confidencialidad y 

secreto profesional pactado en la presente cláusula. 

En señal de estar en un todo de acuerdo se firma el presente acuerdo a los _____ días del mes de 

__________________ de 2023 en dos (2) ejemplares de un mismo tenor para GRANCOOP y EL ASOCIADO 

aspirante a Delegado. 

 

 

 

 

 

 

____________________________                               ________________________________ 

FIRMA DEL ASOCIADO                                             FIRMA  AMPARO MOSQUERA PALACIO 

C.C.                                                                                     Gerente general y representante legal. 

Expedida en _________________                               Cooperativa Grancoop 

 

 


