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Cuidad_________________ Fecha _______________  

 

 

Señores  

CONCESIONARIA VIAL DEL ORIENTE COVIORIENTE S.A.S  

Lote 3 - A Sector La Rosita, Vereda Vanguardia  

Tel: 608-6832958 

Villavicencio (Meta)  

 

 

ASUNTO:   Solicitud beneficio de tarifa especial peaje ________________  

 

  

REFERENCIA:        Resolución N°. 0001070 DEL 23 DE ABRIL DE 2015.  

 

 

Respetados señores:  

 

Yo,                                                                                                                        identificado (a) con cédula de ciudadanía              

N°. _______________   de                                                                   con la presente solicito el beneficio de la tarifa 

especial del peaje _________________, para el vehículo de placas ___________, de servicio: Particular                                                                                                                          

 Servicio: Público de pasajeros                de acuerdo con lo establecido en la resolución aplicable de la referencia.  

 

 

 

Cordialmente,  

 

 

 

 

Nombre: ___________________________________    

  

Celular: _____________________________   

C.C. _______________________________________    

  

E-mail: _____________________________  

Dirección: __________________________________   Firma: ______________________________  

 

Barrio: _____________________________________                                       

 

 

                                                                                                                    Huella índice derecho                                                            
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                          AUTORIZACIÓN USUARIOS DE CATEGORIAS ESPECIALES TASA -PEAJE  

Yo _________________________________________________________] identificado con Cédula de Ciudadanía 

No. [________________], a través del presente documento, autorizo de manera libre y expresa a la CONCESIONARIA 

VIAL DEL ORIENTE COVIORIENTE S.A.S, responsable del tratamiento de información, con NIT 900.862.215-1, 

domiciliada en la ciudad de Bogotá, en la Av. Calle 26 No. 59 – 41 oficina 904, teléfono (+571) 7457582; en adelante 

COVIORIENTE S.A.S, para que trate mis datos personales de conformidad con lo dispuesto en el presente documento. 

Declaro que he sido informado expresa y previamente: (1) que la autorización otorgada a COVIORIENTE S.A.S le 

permite recolectar, recopilar, almacenar, evaluar, catalogar, clasificar, ordenar, grabar, consultar, actualizar, modificar, 

aclarar, circular, transmitir, transferir, reportar, informar, analizar, verificar, usar, suprimir procesar y en general 

manipular la información suministrada, para alcanzar las finalidades que a continuación se describen: (i) 

Establecimiento de canales de comunicación con los titulares de los datos personales y envió de boletines e 

información de carácter comercial e institucional. (ii) Cumplimiento de obligaciones legales y/o contractuales 

relacionadas con el desarrollo de actividades propias del objeto social de COVIORIENTE S.A.S. (iii) Atención y trámite 

de requerimientos, quejas y reclamos. (iv) Almacenamiento de información en archivos inactivos, cuando exista un 

deber legal de mantenimiento de información con posterioridad a la ejecución de las actividades o relaciones que dan 

origen al tratamiento, de conformidad con lo establecido en las legislaciones específicas que regulan la materia(v) 

Adopción de medidas de control y seguridad sobre las diferentes instalaciones de COVIORIENTE S.A.S y de las 

estaciones de peaje en las cuales COVIORIENTE S.A.S preste sus servicios. (vi) Utilización de la imagen personal y/o 

videos donde aparezca la imagen personal del titular, capturada por sistemas de monitoreo y/o videovigilancia 

dispuestos por COVIORIENTE S.A.S en toda su infraestructura, como medio de prueba o evidencia en procesos y 

procedimientos judiciales, extrajudiciales, o administrativos que surta en los que COVIORIENTE SAS sea parte o esté 

vinculado de cualquier forma; así como en investigaciones y procedimientos internos ejecutados por COVIORIENTE 

SAS. (vii) Transferencia de datos personales de los titulares a las personas naturales o jurídicas que ostenten la calidad 

de aliados estratégicos de COVIORIENTE SAS o con las cuales COVIORIENTE SAS haya celebrado o celebre 

acuerdos de colaboración o asociación. (ix) Transferencia de datos personales de los titulares a las compañías 

controladas por la matriz de COVIORIENTE SAS y a las empresas del Grupo AVAL. (x) Estudio y verificación de la 

información suministrada por el Titular, para otorgar o denegar beneficios, exenciones o tarifas preferenciales 

(XI)Mantenimiento de un registro histórico, y generación de estadísticas sobre los beneficios, exenciones o tarifas 

preferenciales otorgadas. (2) Que, en mi calidad de titular del dato personal, tengo derecho a (i) Solicitar información 

sobre los datos sometidos a tratamiento, su uso y finalidades perseguidas. (ii) Solicitar la rectificación de mis datos. 

(iii) Solicitar la actualización. (iv) Solicitar copia de la autorización. (v) Solicitar la supresión de mis datos, siempre que 

no exista un deber legal o contractual que me obliguen a permanecer en dicha base de datos. (3) que los anteriores 

derechos los podré ejercer a través de solicitud escrita dirigida al Comité de Seguridad de la Información de 

COVIORIENTE SAS, a atencionalusuario@covioriente.co. (4) que las políticas de tratamiento de información personal 

las puedo consultar en www.covioriente.co (5) Que los datos objeto de tratamiento serán (i) los suministrados en el 

presente formulario.  

Autorizo el tratamiento de datos según las finalidades descritas 

FIRMA 

NOMBRE 

FECHA 

 


