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PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LAADMINISTRACION PUBLICA.

PARATODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MIANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO 50. DE LA LEY 190/95).

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADQOS COMO
SOPORTE.

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DENCONTR”AT&JS
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FECHA DE NACIMIENTO

SANTAFE DE BOGOTA D.C.

C ARC,
LUG‘A#’E‘)?‘I\S‘A‘C’#\MENT‘O‘

ESTATURA

Oenve Abste Martiner Apericie

<=
re8RPIG180 BANTAFE pF 8o

FIRMA REGISTRADOR Ll

A

N

22-0CT-197¢

A&

LT

RS

S



ol cusrpic detrogie
instrucciones,

e au resldéncia ooni i fir e el ntru




CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

NUESTRA MISION NUESTRA VISION
Vigilar la gestion sobre el manejo de los recursos publicos, Tener una administracion publica, fundamentada en la
generando una cultura de control fiscal inspirada en © eficiencia y moralidad.

principios morales y éticos.

LA CONTRALORA DELEGADA PARA INVESTIGACIONES, JUICIOS FISCALES Y
JURISDICCION COACTIVA

CERTIFICA:
Que una vez revisado el Boletin de Responsables’ Fiscales No. 50 con corte a 30 de  junio  de 2007
¢l nombre del(a) sefior(a) y su correspondiente nimero de identificacion relacionado a continuacion, no

figura reportado cn el citado boletin.

No. Identificacion:  79.802.825 Nombre: GABRIEL ALEJANDRO BERNAL ROJAS
Codigo de Verificacion: 18840099
Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el nimero consignado en el

documento de identificacion coincida con el aqui registrado.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucion 220 del S de octubre de 2004, la firma
mecanica aqui plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

Este documento tiene vigencia hasta la publicacion del Boletin nimero 51 , en la Pagina Web de la
Entidad, la cual se efectuard en el mes de octubre de 2007.
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ARIA AMPARO QUINTERO ARTURO



INDICE DERECHO

DEL

1y

SADO

16203502
No. 16203
EL DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE SEGURIDAD

gu ; CEF?“S?A ZGGT B

QUE A LA FECHA, EL PORTADOR DE
ESTE DOCUMENTO, CUYA FOTOGBAFIA, %RESION DACTILAR DEL INDICE
DERECHO Y NUMERO DE CEDUEN DE SIDADANIA QUE ANTECEDEN:




' IR

]

e Yy NN

Bogota, D.C. 18 de Septiembre de 2007

L a PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION, certifica que una vez consultado el sistema de Informacién de
Registro de Sanciones e Inhabilidades SIRI, el(la) sefior(a) GABRIEL ALEJANDRO BERNAL ROJAS identificado(a)
con Cédula de ciudadania No. 79802825 :

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIAS:
El presente certificado tiene vigencia de 3 meses a partir de la fecha de su expedicién en todo el territorio nacional.

La certificacion de antecedentes debera contener las anotaciones de providencias ejecutoriadas dentro de los cinco
(5) afios anteriores a su expedicion y, en todo caso, aquellas que se refieren a sanciones o inhabilidades que se
encuentren vigentes en dicho momento. Cuando se trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su
desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que figuren en el registro. ( Articulo
174 Ley 734 de 2002)

V;”f{ff?zé}ié;ﬁ{{xf e

MAGALY ARAUJO MESTRE
JEFE DIVISION CENTRO DE ATENCION AL PUBLICO - CAP

o O SEA
:;:‘:(:(EbRTIHCADO CONSTA DE 1 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICAD!

EL MISMO EN TODAS LAS HOJAS.

6 ibli i 0 09 10315 dcap@procuraduria.gov.co
Atencién al Piblico - CAP - Linea Gratuita 01 80 ) © e
Cag:::'; ::. 15-60 Piso 1 PBX: 3360011 - 3520066 Ext. 20100 www.procuraduria.gov.co Bogota, D.C

- 68462 i
; !
| Ne 46344711
H ETE UMNO i
CERTIFICADO DE ANTECEDENTES 440993 e e )
Hoja: 1 de 1
CERTIFICADO ORDINARIO
No0.7296742




	page 1
	Images
	Image 1
	Image 2
	Image 3
	Image 4
	Image 5
	Image 6
	Image 7

	Titles
	Ubertod y Orden 
	DATOS PERSONALES 
	ENTIDAD RECEPTORA 
	dro 
	PAis 
	FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO 
	DIRECCIÓN DE CORRESPONDENCIA 
	NÚMERO .:t(.,/OZ-z. -O I {,(bO 
	D.M 
	s'- 
	SEGUNDA CLASE 
	DíA ~ ~ MES [l=-a 
	el M~"'C_~ 
	AÑO lrft~~(.,j 
	DEPTO 
	MUNICIPIO 
	f) 
	FORMACiÓN ACADÉMICA 
	EMAIL " be f i\.c.f-1f,@'1'~ ~ 
	. C-C!)V'-l . a. 
	EDUCACiÓN BASICA y MEDIA 
	EDUCACiÓN BÁSICA SECUNDARIA Y MEDIA) 
	i.~o1~0 L40 50. 
	MES 
	[L'Z¡.. AÑO 
	EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO y POSTGRADO) 
	TC (TECNICA), TL (TECNOLÓGICA), TE (TECNOLÓGICA ESPECIALIZADA), 
	NOMBRE DE LOS ESTUDIOS 
	10 
	~íA 
	Ilrll',~1 
	UN (UNIVERSITARIA), 
	IDIOMA 
	ESPECiFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPAÑOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (B) O MUY BIEN (MB) 
	R f~~rM 
	' s-! 
	~~~(l~-- 
	- --- - 


	page 2
	Images
	Image 1
	Image 2

	Titles
	EXPERIENCIA LABORAL 
	RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACiÓN DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLÓGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL. 
	,~~~~ 
	~.kJ~ 
	--- ___m. 
	EMPRESA O ENTIDAD 
	--t{~ i.J- 
	DEPARTAMENTO 
	TELÉFONOS 
	22.l.2..Bet:> 
	~..._.._._-_.._--------. 
	MC~ 
	-- --- u_--- 
	TELÉFONOS 
	DEPARTAMENTO 
	TELÉFONOS 
	EMPRESA O ENTIDAD 
	DEPARTAMENTO 
	TELÉFONOS 
	1 MUNICIPIO 
	. --t-- ... Fi:C~A DE INGRESO FECHA DE RETIRO 
	EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR 
	CORREO ELECTRÓNICO ENTIDAD 
	CORREO ELECTRÓNICO ENTIDAD 
	FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 
	I ¿k;:b/~p~n_4~~~~~ ic~C~ 
	PRIVADA 
	I 
	--1 fb(.)~K 
	EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR 
	! CORREO ELECTRÓNICO ENTIDAD 
	PÚBLICA 
	CORREO ELECTRÓNICO ENTIDAD 
	FECHA DE INGRESO 
	FECHA DE RETIRO 
	DíA 
	MES 
	I AÑO [ ._1 I 
	NOTA: SI REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA 


	page 3
	Images
	Image 1
	Image 2
	Image 3

	Titles
	EXPERIENCIA LABORAL 
	RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACiÓN DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLÓGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL. 
	----- 
	-- 
	EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE 
	EMPRESA O ENTIDAD PRIVADA 
	~ CORRE::::::Ó:~:::Nno" 
	CARGO O CONTRATO ACTUAL I DEPENDENCIA DIRECCiÓN 
	X I ColoMt,,~ 
	----------- 
	EMPRESA O ENTIDAD 
	I CFf;~ 
	~'::i~;-( rA --1 ~ ~~~EINGRESO 
	EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR 
	FECHA DE RETIRO 
	- - ----- 
	-----_.-..._-------- 
	EMPRESA O ENTIDAD 
	PRIVADA 
	C\o~bl'~ 
	_c-L~c;_~_- --1- -~ ~-~~~- 
	.. 
	ON~R 
	Cjotf02 '(3 
	"'" 
	- e 
	~ 7 
	tI 
	- D~:p~~ 
	~¿; 
	es b 
	.. 
	.' 
	I A 
	~O 
	.... 
	() p¡<lJ 
	EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR 
	CORREO ELECTRÓNICO ENTIDAD 
	EMPRESA O ENTIDAD 
	DEPARTAMENTO I MUNICIPIO 
	PÚBLICA 
	PRIVADA 
	PAís 
	FECHA DE RETIRO 
	, DIRECCiÓN 
	, "'\ 
	NOTA: SI REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA 


	page 4
	Images
	Image 1
	Image 2
	Image 3
	Image 4
	Image 5
	Image 6
	Image 7
	Image 8
	Image 9

	Titles
	EXPERIENCIA LABORAL 
	----------- 
	RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACiÓN DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLÓGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL. 
	. .- 
	EMPRESA O ENTIDAD 
	Sé:q..g, l e pe;s 
	DEPARTAMENTO 
	TELÉFONOS 
	Pr~~ SA 8~f2 
	-.--------- 
	EMPRESA O ENTIDAD 
	DEPARTAMENTO 
	TELÉFONOS 
	CARGO O CONTRATO 
	--- -------- 
	EMPRESA O ENTIDAD 
	DEPARTAMENTO 
	TELÉFONOS 
	CARGO O CONTRATO 
	-~ ------ 
	EMPRESA O ENTIDAD 
	DEPARTAMENTO 
	TELÉFONOS 
	CARGO O CONTRATO 
	EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE 
	FECHA DE INGRESO 
	( 
	. I PÚBLICA I PRIVADA 
	MUNICIPIO 
	FECHA DE INGRESO 
	AÑO 
	DEPENDENCIA 
	FECHA DE INGRESO 
	DEPENDENCIA 
	l 
	MUNICIPIO 
	FECHA DE INGRESO 
	DíA I 
	DEPENDENCIA 
	NOTA: SI REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA 
	FECHA DE RETIRO 
	MES I¡(I AÑO ~ ,OQ~i 
	PAíS 
	I CORREO ELECTRÓNICO ENTIDAD 
	PRIVADA 
	PAís 
	I 
	PRIVADA 
	PAís 
	CORREO ELECTRÓNICO ENTIDAD 
	DíA 
	DIRECCiÓN 


	page 5
	Images
	Image 1
	Image 2

	Titles
	TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA 
	INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NÚMERO DE AÑOS Y MESES. 
	OCUPACiÓN 
	TIEMPO DE EXPERIENCIA 
	AÑOS 
	MESES 
	SERVIDOR PÚBLICO 
	EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 
	TRABAJADOR INDEPENDIENTE 
	TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA 
	FIRMA DEL SERVIDOR PÚBLICO O CONTRATISTA 
	O O CONTRATISTA 
	OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS YIO CONTRATOS 
	-- - - -- 
	NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS 
	LíNEA GRATUITA DE ATENCiÓN AL CLIENTE No. 018000917770 PÁGINA WEB: www.dalp.gov.co 


	page 6
	Images
	Image 1
	Image 2

	Titles
	l§; SANTAFE DE BOOOTA D.C. :~ 
	179 
	I 
	I ESTATURA $!;¡XO i~ 
	.. 
	!! 
	,-_. 11/1"'''11/1118 ~--- r 
	.~'-."-.,.~ ~.-. 


	page 7
	Images
	Image 1
	Image 2


	page 8
	Images
	Image 1
	Image 2


	page 9
	Images
	Image 1
	Image 2

	Titles
	cc11'f6:t 845 de 
	/!.L 
	Nombres: 
	," 
	"' 
	"""",,, 
	"""""""", 
	"' 
	,, 
	'i 
	,, 
	,, 
	<::7 
	,,". 
	'' 
	", 
	SADO 
	No. 
	16203502 
	El DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE SEGURIDAD 
	ESTE DOCUMENTO, CUYA FO 
	". 
	,.. 
	AF 
	", 
	lA" 
	JMF 
	', 
	ES 
	ION DACTllAR DEL INDICE 


	page 10
	Images
	Image 1
	Image 2
	Image 3
	Image 4

	Titles
	CERTIFICADO DE ANTECEDENTES 
	Hoja: 1 de 1 
	BOQotá. D.C. 18 de Septiembre de 2007 
	NO REGISTRA SANCIONES NIINHABILlDADES VIGENTES 
	ADVERTENCIAS: 
	/.L _.#~. I 
	ATENCiÓN: EN SU TOTALIDAD VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA 
	, 
	,.0 
	PIX 
	33 



