FORMATO DE SOLICITUD, MODIFICACION O REVOCACION DE AHORRO DE CESANTIAS PARA EL MECANISMO DE PROTECCION AL CESANTE
LEY 1636 DE 2013 - DECRETO 135 DE 2014

X2 MinTrabajo  jporeme

PARA TODOS

G2 Repiblica S Coluntin

Afio  (Mes |Dia

IMPORTANTE: Antes de diligenciar este formato lea cuidadosamente las instrucciones generales

1. DATOS DEL SOLICITANTE

Tipo de identificacion Ho. Identificacion 1er. Apellido 2o. Apellido 1er. Hombre 20. Hombre
C.C. C.E. Tl
Direccion: ¢A qué Administradora de Fondos de Cesantias se encuentra afiliado? £Qué tipo de trabajador es?
Teléfono: | Celular:
Dependiente

Ciudad: Correo electrdnico: Independiente

Con =alario Integral

2. VOLUNTAD Y PORCENTA.JE DE AHORRO (Recuerde que siusted devenga hasta dos (2) SMMLV debe ahorrar minimo el 10% del promedio de su salario mensual durante el dltimo afo. En el caso que
devengue mas de dos (2) SMMLY debe ahorrar minimo el 25% del promedio de su salario mensual durante el dltimo aifo)

Manifiesto gue deseo ahorrar para el Mecanismo de Proteccidn al Cesante un porcentaje eguivalente al % | En letras

En caso de resultar beneficiario del Mecanismo de Proteccion al Cesante, en cuantas cuotas desearia recibir el beneficio junto con el ahorro y log rendimientos recibidos? | 1 | 2 | 3 | 4 | 5 | 6 |

3. MODIFICACION O REVOCACION DE AHORRO

Manifiesto que deseo cambiar el porcentaje ahorrado para el Mecanismo de Proteccion al Cesante al % |En letras

Deseo revocar mi decision de ahorrar para el Mecanismo de Proteccidn al Cesante

4. ADICIONALMENTE CERTIFICO QUE:

Mi salario actual es por valor de: $ En letras

Saldo de cesantias antes del giro: % En letras

Porcentaje Ahorrado (del saldo de cesantias a la fecha de afiliacidn a MPC) %% ‘ En letras

Valor ahorrado (del saldo de cesantias a la fecha de afiliacidn a MPC) & | En letras

5, DECLARO BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO QUE:

Toda la informacion aqui suministrada es VERIDICA. Autorizo que por cualguier medio ge verifiquen los datos aqui contenidos.

Declaro que la solicitud de ahorrar sobre mis cesantias para el Mecanismo de Proteccion al Cesante, la hago de manera VOLUNTARIA.

Atendiendo lo indicado en la Ley 1581 de 2012 y el articulo 5 del Decreto 1377 de 2013, autorizo de manera expresa para mantener y manejar toda la informacion contenida en este formato a las entidades y
autoridades relacionadas con el Mecanismo de Proeteccion al Cesante.

Firma del solicitante



