SOLICITUD DE RETIRO DE CESANTIAS

1000052690517016 fna

Diligencie este formato para retiro de Cesantias parcial o definitiva segun requisitos, no omita ninguna casilla. AHORRO

Tipo de solicitud a tramitar: RETIRO DE CESANTIAS: PARCIAL: () DEFINITIVO:(___) Monto solicitado: $

1. INFORMACION PERSONAL

Tipo Documento: T.I: CC X CE: No. Documento Identidad: 52690517

2. INFORMACION LABORAL
. No.:

Nombre o razén social empleador: Identificacion Entidad o Empresa: (C.

3. RETIRO DE CESANTIAS (Marcar sélo una opcion de retiro, Ver Instrucciones al respaldo)

Abono a créditos FNA del conyugue No. Capital disminucién de tiempo D Capital disminucion valor de cuota D Cuotas futuras D

Compra de vivienda o lote |::| Construccion de vivienda o mejora |::| Educacion D Liberacion de gravamen hipotecario D

Retiro fallecid |::| Reti desvinculacion laboral Retiro por desvinculacién laboral D C d . D
etiro fallecidos etiro por desvinculacién labora e ompra de acciones

3.1 INFORMACION PARA EL PAGO DIRECTAMENTE AL AFILIADO

Datos Bancarios: Tipos de Cuenta Entidad bancaria: No. Cuenta bancaria:
Ahorros Corriente

Pago ventanilla banco convenio:

El pago por ventanilla se realizard a través de las entidades bancarias que tienen convenio con el Fondo Nacional del Ahorro.

4. INFORMACION PARA PAGO A TERCEROS / APODERADO CESANTIAS

Tipo Documento: C.C: C.E: NIT: No. Documento Identidad:
Datos Bancarios: Tipos de Cuenta Entidad bancaria: No. Cuenta bancaria:
Ahorros Corriente

FAVOR DILIGENCIAR EN LETRA IMPRENTA CLARA Y LEGIBLE EN TINTA NEGRA, SIN TACHONES NI ENMENDADURAS

Pago ventanilla banco convenio:

5. DECLARACIONES Y AUTORIZACIONES

1. De conformidad con lo previsto en la Ley 1266 de 2008 y la Ley Estatutaria 1581 de 2012y la politica de tratamiento de datos GC-PO-TD del FNA, publicada en la
pagina web www.fna.gov.co, esta informacion sera utilizada exclusivamente en el desarrollo de las funciones asignadas legalmente al FNA en los términos y
condiciones que establecen las citadas normas.

2. Declaro que la informacion aqui suministrada es auténtica y veraz.

3. Declaro haber leido cuidadosamente el contenido del aviso de privacidad del FNA y haberlo comprendido a cabalidad, razén por la cual entiendo sus alcances y sus
implicaciones y autorizo el uso de mi informacién personal y financiera al FNA para los fines mencionados.

4. Autorizo irrevocablemente al Fondo Nacional del Ahorro - FNA, para verificar la informacion a través de los medios que considere conveniente.

DEL ESTADO DE CARACTER FINANCIERD

EMPRESA INDUSTRIAL Y CON

Autorizo al FNA a enviar mensajes de contenido institucional, informativo y comercial a través de: Correo electrénico Celular

. Fisico

Autorizo que el FNA envie extractos de mi cuenta de Ahorro Voluntario, Cesantias y reporte anual de costos a través de:  Correo electrénico

DE COLOMBIA

Impresién dactilar

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA

Firma del Solicitante:

No. Documento de Identidad:

VIGILADO

Huellero negro sin repisar

ACP-FO-009-V5

6. ESPACIO EXCLUSIVO FNA

Nombre Y C.C. Asesor Comercial: Fecha radicacion:

Punto de Atencion: Fondo en Linea Persona expuesta ptiblicamente (PEP):

CONSTANCIA DE RECIBIDO RETIRO DE CESANTIAS

Constancia de recibido No: 1000052690517016
52690517
Nombre del asesor comercial: Punto de atencién: Fondo en Linea

ACP-FO-009-V5



REQUISITOS Y DOCUMENTACION PARA LA SOLICITUD DE RETIRO DE CESANTIAS

RETIROS
RETIROS
RETIROS PARCIALES DEFINITIVOS
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Presentacion de documento de identificacion original del Consumidor Financiero o Apoderado. v v v v v v v
Formulario solicitud de retiro de cesantias ACP-FO-009. v v v v v v v
Fotocopia del documento de identidad del Consumidor Financiero o Apoderado. v v v v v v v
Certificado médico en donde conste condiciéon de dermatitis o reconocimiento de huella ante notaria. (Si aplica) v v v v v v
Carta de autorizacion firmada por el empleador, donde se autorice el monto y el destino de las cesantias. La fecha de expedicion del
. ; " v v v v v
documento no debe ser mayor a treinta (30) dias calendario.
Carta firmada por el empleador de la terminacion del contrato o acto administrativo mediante la cual se da por terminado el vinculo laboral. v
Fotocopia registro civil de nacimiento hijo. (Si aplica) v
Fotocopia del registro civil de matrimonio o declaracion extra juicio de convivencia. (Unién marital de hecho Si aplica) v | v
Comprobante de adjudicacién de acciones indicando el valor y los datos del vendedor o comisionista de bolsa seguin el caso. (NIT, nimero
y tipo de cuenta bancaria), e identificacién y nombre del Consumidor Financiero.
Fotocopia de la orden de matricula, pension y/o recibo de pago que incluya nombre de usuario, valor a cancelar, nombre de la institucién -
educativa, NIT o RUT,entidad bancaria, nimero y tipo de cuenta, del periodo actual o préximo a cursar.
Recibo de matricula y/o pensién pagado. (Si aplica) v
Estado de cuenta o pazy salvo. (Aplica para cesantias pignoradas) v v v v v v v
Oficio de juzgado de levantamiento de embargo. (Si aplica) v v v v v v v
Escritura publica y/o poder del apoderado. (Si aplica) v v v v v v v
Designacion de Curador, Consejero, Guardador , Administrador de Bienes o Albacea. (Si Aplica) v v v v v v v

Para mayor informacion, solicitar LISTA DE DOCUMENTOS SOLICITUD RETIRO CESANTIAS ACP-FO-033 en el punto de atencion o consultar la pagina web www.fna.gov.co

RETIROS FALLECIDOS
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Solicitud de Retiro Cesantias ACP-FO-009 v v v v | v v v vV
Fotocopia del Documento de Identidad del(os) Beneficiario (s) y/o Apoderado v | v VvV v v v v Vv v
Registro Civil de Defuncién v v Vv v v v v VvV v
Declaracién Extra juicio de dos (2)Testigos v v Vv v v v v VvV v
Certificacion Bancaria o Autorizacion para pago por Ventanilla. v v v v v v v Vv v
Declaracién de Herederos de Cada Uno de los Beneficiarios. v vV v v v | v Vv |V v
Sentencia Judicial o Copia de Escritura Publica del Proceso de Sucesion. v v |V v v v v Vv v
Sentencia donde de Designa el Curador, Guardador oTutor.(Si aplica) v v Vv v v v v v
Escritura Publica y/o Poder.(Si aplica) v v Vv v v v v VvV v
Oficio original del juzgado solicitando el LEVANTAMIENTO de la medida cautelar de embargo. (Si aplica) v v |V v v v v Vv v
Documento expedido por el FNA en donde se certifica que el CF fallecido se encuentra a paz y salvo por todo concepto. (Si Aplica) v v v v v v v Vv v
Avisos (Edictos) Art. 212 C.S.J y/o oficio de solicitud aviso de publicacion de edictos. (Si aplica). v v v v v v v Vv v
Registro Civil de Nacimiento.(Hijos) v v v
Registro Civil de Nacimiento del Fallecido. v v v v
Registro Civil de Nacimiento de cada uno de los Hermanos o Sobrinos. v
Registro Civil De Matrimonio. v Vv
Registro Civil de Defuncién de los Padres. v v v
Declaracion Juramentada de Convivencia. v v

AFILIADO FALLECIDO

v Para retiros superiores a 50 SMMLYV los beneficiarios deben aportar, ademas de la documentacion requerida, copia de la escritura publica o sentencia judicial del proceso
de sucesion en la que conste la particion y distribucion de las cesantias.

v En caso de presentarse mas de un beneficiario, cada uno debe anexar certificacion bancaria o autorizacion para giro por ventanilla.

v Si el Consumidor Financiero fallecido presenta saldo de cesantias por varias empresas, se debe diligenciar un (1) formulario.

v Anexar oficio de solicitud de publicacion de EDICTOS informando la situacion laboral del Consumidor Financiero al momento de su fallecimiento, si era pensionado,
manifestar que no tenia vinculo laboral vigente, aplica cuando el Consumidor Financiero Fallecido no tenia vinculo laboral al momento del fallecimiento.

Para mayor informacion, solicitar LISTA DE DOCUMENTOS SOLICITUD RETIRO CESANTIAS/AVC AFILIADOS FALLECIDOS ACP-FO-032 en el punto de atencion o consultar la
pagina web www.fna.gov.co
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