
Santiago de Cali, 15 / 02/ 2024 

 

 

Señores 

SECRETARIA DE DEPORTE Y LA RECREACIÓN  

Distrito especial, Santiago de Cali 

 

 

ASUNTO:  Autorización a la SECRETARIA DE DEPORTE Y LA RECREACIÓN 

 

 

Por medio de la presente doy autorización de manera consciente e informada a la 
Secretaria de Deporte y la Recreación para la consulta del certificado de Delitos 
sexuales bajo mi nombre e identificación.  

 

 

 

 

 

___________________________________ 

NOMBRE: Efren Torres Bonilla 

CEDULA: 1130654823 

 

 


