
FECHA Y CIUDAD DE REGISTRO:
Señores Fondo de Empleados del Grupo Previsora, Positiva y Fiduprevisora, nos permitimos certificar 
bajo las siguientes firmas que conocemos las condiciones exigidas en el artículo 75 del estatuto del FEP, 
para ser Integrante de Comité de Control Social y cumplimos con las mismas.

INSCRIPCIÓN   PARA   CONFORMAR
EL NUEVO COMITÉ DE CONTROL SOCIAL DEL FEP.

PLANCHA No.

CÉDULA

Recibido: Fecha Recibido:

NOMBRE POSTULANTE FIRMA DE ACEPTACIÓN
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Los aquí firmantes manifestamos expresamente conocer las funciones, los deberes y las prohibiciones establecidas en la 
normatividad vigente y los estatutos para el comité de control social.
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