TENDENCIA FINANCIERA

DE COLOMBIA

VIGILADO SUPERN

SEGUROS, 5\ INFORMACION ADICIONAL PARA EL CUMPLIMIENTO
BOLIVAR 75 DEL INTERCAMBIO TRIBUTARIO INTERNACIONAL

Fecha de diligenciamiento Tipo de documento No. de documento Persona Juridica
Nombre o Razén Social

1. Informacion General

¢ Su compaiiia tiene alguna de las siguientes caracteristicas?

Cotiza en bolsa Si NO Es una entidad publica Si NO Es una entidad sin animo de lucro  Si NO
Si todas las respuestas anteriores son negativas, diligencie los siguientes campos. De lo contrario contintie con el bloque 3 de preguntas.

¢La Compaiiia tiene calidad de subsidiaria, subordinada o filial de una Compaiiia en el extranjero?

Si NO Si respondié afirmativamente, diligencie los siguientes datos. De lo contrario continde con el bloque 2 de preguntas.
No. Identificacion tributaria de la compaiia matriz Nombre de la compaiia matriz Pais de la compaiia matriz
Direccion de la compaiia matriz Estado / Departamento / Ciudad Cadigo postal Teléfono

2. Composicion Accionaria

La Compaiiia cuenta con socios o accionistas contribuyentes en el extranjero que tengan una participacion igual o superior al 5% individual o como grupo familiar?

Si NO Si respondié afirmativamente, diligencie los siguientes datos. De lo contrario continte con el bloque 3 de preguntas.
Nombre o Razén social Neeghade ' Numero de Identificacion Tributaria TININIT Pais de Tributacion Pais de domicilio  Direccién de domicilio  Parentesco %Participacion

accionaria

3. ¢La compaiiia esta obligada a tributar en un pais diferente a Colombia?

Si NO Si respondié afirmativamente por favor indicar el pais de tributacién y el numero de identificacion tributaria.
Pais de tributacion No. de identificacion tributaria TIN/NIT

Declaro que he sido informado por parte de COMPANIA DE SEGUROS BOLIVAR S.Ay CAPITALIZADORA BOLIVAR S.A (en adelante LAS COMPANIAS) de la suscripcién del acuerdo de intercambio de
informacién tributaria, bajo los términos de la Ley 1666 de 2013 (también conocida como Ley de Cumplimiento Fiscal de Cuentas Extranjeras —FATCA-). En consecuencia, entiendo que en cumplimiento de dicho
acuerdo, se reportara a la autoridad competente, la informacién financiera y transaccional cuando se determine que la empresa que represento o alguno de sus socios retine los requisitos previstos en la ley, al
Gobierno de los EE.UU, Departamento de Servicios de Rentas Internas de Estados Unidos (IRS) o cualquier entidad gubernamental designada para la consolidacion de esta informacion. Asi mismo, manifiesto
que he sido informado por parte de LAS COMPANIAS que la informacién financiera y transaccional de la empresa que represento y/o de sus socios se reportara a otras entidades en el marco de otros tratados
internacionales en los cuales la Republica de Colombia sea parte.

Certifico que la informacion suministrada en este formato es exacta, completa y veridica y por tanto la falsedad, omisién o error, sera objeto de sanciones civiles y/o penales de acuerdo con la legislacion nacional.
Cualquier cambio en la informacién aqui suministrada, debera serinformado a la compafiia a través de suAsesor de seguros o de la oficina de Seguros Bolivar mas cercana.

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL NOMBRE:
No. IDENTIFICACION:
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