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Mediante la presente solicitud autorizo a la Corporacion Asociados Estaciones de
Servicio de Colombia para la recoleccién, almacenamiento, administracién y
tratamiento de datos personales que suministre durante mi relacién de afiliacién
con la Corporacién con la finalidad de: i) Recibir informacién sobre los servicios y
productos ofrecidos por la Corporacion ii) Compartir informacidn con terceros con
guienes se realicen alianzas o contratos comerciales relacionados con el objeto
social de la Corporacidon iii) Celebrar, modificar o extinguir relaciones
contractuales con ocasion de los servicios que se ofrezcan por la Corporacioén iv)
Dar cumplimiento a las obligaciones contraidas con la Corporacién v) Manejo
interno a efectos de administracion y gestién del registro de la informacién segun
politicas de la Corporacidn.




