
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

Modelo de autorización para el tratamiento de datos personales de representantes            
legales y/o acudientes - Menores de edad 

 

Con el fin de facilitar la prestación del servicio educativo por parte de COMFAMA / 
COSMO EDUCATION, el acudiente o adulto responsable, obrando en nombre propio y en 
representación del menor de edad registrado en el formulario de preinscripción a Cosmo 
Schools, con la aceptación del presente documento autorizo, de manera libre, voluntaria, 
previa, explícita, informada e inequívoca, a COMFAMA / COSMO EDUCATION el 
tratamiento de nuestros datos personales, en nombre propio, así como  de nuestro (a) 
representado (a), así:                                                      .                                                                                        
  
1. COMFAMA / COSMO EDUCATION actuará directamente como Responsable del 
Tratamiento de Datos Personales de los cuales somos titulares, obrando en nombre propio 
y en representación de mi representado (a), para lo cual, COMFAMA / COSMO EDUCATION, 
conjunta o separadamente, podrá almacenar, usar, recolectar y tratar nuestros datos 
conforme a la Política de Tratamiento de Datos Personales de COMFAMA / COSMO 
EDUCATION disponible en https://www.cosmoschools.co/; haciendo la salvedad, en todo 
caso, que el tratamiento de los datos que realice COMFAMA / COSMO EDUCATION está 
orientado a garantizar el interés superior del menor, asegurando el respeto de sus derechos 
fundamentales, conforme a las finalidades indicadas y actuando en cumplimiento de la                  
normatividad legal vigente.                                                                                                                         .                                                                                                                                                                                                                                          
  
2. Mis datos y los de mi represando (a) serán recolectados a través de ficheros, formularios, 
contratos, encuestas escritas, digitales u orales, correos electrónicos, mensajes de texto, o 
por cualquier otro medio físico o electrónico, y serán tratados para fines de llevar a cabo el 
proceso de preinscripción, matrícula, pedagógico, educativo y demás objetivos contenidos en 
el proyecto educativo institucional de COMFAMA / COSMO EDUCATION. En especial, 
autorizo a COMFAMA / COSMO EDUCATION a realizar las siguientes finalidades:  
  
Informar todos los avances del proceso de preinscripción y/o matrícula, información 
relacionada con la familia incluidos los datos del menor que represento. 

Informar los temas relacionados con el programa educativo, eventos académicos, programas 
de capacitación, campañas pedagógicas y publicaciones; así como los aspectos necesarios 
para el cumplimiento de los fines de COMFAMA / COSMO EDUCATION.  
Conocer nuestra opinión sobre la prestación de los servicios de COMFAMA / COSMO 
EDUCATION, adelantando campañas de seguimiento y verificación de calidad en el servicio, 
encuestas de satisfacción y/o actualización de datos. 
Diseñar y ofrecer servicios y programas personalizados, de COMFAMA / COSMO 



 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

EDUCATION o en convenio con terceros autorizados. En relación con mi representado los 
servicios y programas estarán orientados principalmente a garantizar sus derechos a la 
educación, deportes, recreación, salud y cultura.   
Promocionar los sistemas y/o desarrollos educativos implementados por COMFAMA / 
COSMO EDUCATION y/o terceros autorizados, pudiendo para estos fines realizar campañas 
de mercadeo y de publicidad.  
Verificar y analizar mis datos y los de mi representado(a) en las diferentes fuentes o consultas 
públicas para el cumplimiento de obligaciones legales y contractuales.  
Contactarme para todas las actividades relacionadas con el proceso de matrícula, con la 
prestación del servicio, programas, eventos. 

Almacenar, consultar, compartir, verificar, reportar, actualizar y rectificar mis datos 
personales y los de mi representado al interior de COMFAMA / COSMO EDUCATION o ante 
cualquier otra entidad nacional o extrajera que maneje o administre bases de datos, preste 
servicios de verificación o realice análisis de administración de riesgos.   
Transferir y/o transmitir mis datos y los de mi representado(a) a terceros dentro y/o fuera de 
Colombia. En relación con el menor la transmisión y/o transferencia de sus datos deberá estar 
orientada a garantizar sus derechos a la educación, deportes, recreación, salud y cultura.   
Utilizar los datos anonimizados, propios y los de mi representado (a) con fines estadísticos 
para hacer seguimiento y verificar la calidad de los servicios prestados, generar diagnósticos, 
indicadores de cobertura y proyecciones futuras de los servicios de COMFAMA / COSMO 
EDUCATION.   
Realizar contacto a través de medios telefónicos, SMS, chat, correo electrónico y demás 
medios considerados electrónicos, físicos y/o personales, teniendo en cuenta los fines 
relacionados en la presente autorización, el objeto misional, y todos aquellos fines descritos 
en la Política de Tratamiento de Datos Personales de COMFAMA / COSMO EDUCATION.  
  
3. Esta autorización incluye el tratamiento de datos personales de carácter biométrico y 
aplicará aun cuando no se haya perfeccionado una relación contractual, o después de 
finalizada la misma, permitiendo que el tratamiento de los datos sea realizado de manera 
segura y confidencial por COMFAMA / COSMO EDUCATION o por terceros autorizados.   
  
4. Entiendo que no estoy obligado a diligenciar y autorizar el tratamiento de los datos 
personales propios, así como los de mi representado (a), pero soy consciente que sin esta 
autorización no será posible realizar su inscripción o matrícula en el programa de educación 
seleccionado.   
  
5. Declaro que para dar esta autorización tuve en cuenta la opinión del menor, teniendo en 
cuenta su madurez, autonomía y capacidad de discernimiento para entender el asunto.  
  



 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

6. Declaro que toda la información depositada en el presente documento es cierta, veraz y 
verificable y acepto que en incurrir en falsedad u omisión en la entrega de la información y/o 
su familia será motivo suficiente para que COMFAMA / COSMO EDUCATION nos retire del 
proceso de preinscripción y/o matrícula pues estos datos son necesarios y sensibles para 
eventual conformación de los grupos de estudiantes.                        . 
  
7. Declaro que me han sido informados y conozco los derechos que el ordenamiento legal 
concede al titular de los datos personales.  La política de manejo de datos personales 
adoptada por COMFAMA / COSMO EDUCATION, se encuentran en la página web 
https://www.cosmoschools.co/ y me han informado que para el ejercicio del Habeas Data 
podré enviar mi petición al correo electrónico: protecciondatospersonales@cosmo.edu.co 
especialmente para ejercer el derecho a conocer, actualizar, rectificar y suprimir mi 
información personal y la de mi representado (a), así como el derecho a revocar el presente 
consentimiento otorgado para el tratamiento de datos personales.   
  
8. Declaro que hemos sido informados que es voluntario responder preguntas que 
eventualmente nos sean hechas sobre datos sensibles. Al respecto, me han informado que 
los documentos diligenciados contienen datos sensibles en materia de salud con la finalidad 
de proveer esta información a las entidades de salud, en caso de que fuera necesario; y datos 
básicos como género o pertenencia étnica propia y del menor, la cual se recoge con fines 
estadísticos y para el reporte de cobertura a las entidades de control. Así mismo, me han 
informado que, para llevar a cabo el proceso pedagógico, educativo y demás objetivos 
contenidos en el proyecto educativo institucional de COSMO EDUCATION, durante la 
prestación del servicio es posible que se recolecten otros datos sensibles con la finalidad de 
garantizar el derecho a la salud y una alimentación saludable, de mi representado (a).  

 

 


