Ciudad y fecha

Senores

ASAMBLEA GENERAL DE DELEGADOS

COOPERATIVA DE AHORRO Y CREDITO DE SANTANDER LIMITADA
FINANCIERA COMULTRASAN o COMULTRASAN

Ciudad

Asunto: INSCRIPCION Y/O POSTULACION

Yo,

, mayor

de edad, identificado(a) conforme a los datos consignados al pie de mi firma, en mi
calidad de asociado(a) y delegado(a) de la Asamblea General de la Cooperativa de
Ahorro y Crédito de Santander Limitada “FINANCIERA COMULTRASAN”, me
permito presentar formalmente mi postulacién para el siguiente cargo:

Dicha postulacién se realiza en atencion a la convocatoria efectuada por el Consejo
de Administracion de FINANCIERA COMULTRASAN, conforme a lo dispuesto en
los Acuerdos N° 221 y N° 222 del 4 de diciembre de 2024.

Mi postulacién se sustenta en lo establecido en:

El articulo 60 de la Ley 454 de 1998.

El numeral 2 del articulo 2.11.11.2.3 del Decreto 962 de 2018 del Ministerio
de Hacienda y Crédito Publico.

El numeral 5.1 del Capitulo VI del Titulo Il de la Circular Basica juridica,
expedida por la Superintendencia de la Economia Solidaria
(SUPERSOLIDARIA).

Los articulos 53, 57 y 62 del Estatuto de la Cooperativa.

Los acuerdos expedidos por el Consejo de Administracion de FINANCIERA
COMULTRASAN.



DECLARACION
De manera expresa, declaro bajo la gravedad de juramento que:

1. Conozco y acepto las funciones, deberes, responsabilidades y
prohibiciones establecidas en la normatividad vigente, los estatutos de la
cooperativa y demas disposiciones internas aplicables al cargo para el cual me
postulo.

2. Cumplo con los requisitos legales y estatutarios exigidos para el
ejercicio del cargo al que aspiro.

3. Me comprometo a ejercer mis funciones con diligencia, transparencia,
responsabilidad y apego a los principios del sector solidario, en caso de ser
elegido(a).

En constancia de lo anterior, suscribo el presente documento en la ciudad de ,
alos _ dias del mes de del afio 2025.

Recibiré notificaciones en el correo electronico:

Cordialmente,

Firma:

Nombre:
C.C.N°




