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Sefior Presidente:

pistinguido
Quien suscribe NERIS NELIO ABREU COMAS, MLA, dominicano; mayor de edad,
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XA Detalles para contactarle s R

2.1 Direccion residencial y codigo postal 2.2 Cuanto tiempo tiene viviendo alli?

a2 | = g TR
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2.3 Teléfono residencial (fijo

2.4. Teléfono movil (celular

2.5 Correcd’electronico (email 2.6 Nombres de usuarios en redes sociales

EENTEN Acercade su familia

3.1. Nombre(s) de su padre 3.2 {\,p’:c/ll-ido (s) de su padre
| i Y Pori Al - ] (Ldreee

3.1.1 Vive su padre _EI_B] No o

3.3 Nombre(s) de su madre 3.4 Apellido(s) de su madre

4 'r'?“"(j". | _')-'!'.'?I,f_;{d_
3.3.1 Vive su madre |_] Si @ No
3.5 Nombre completo de su conv arejz 3.6 Nacionalidad de conyuge/pareja

AUl s frCe

3.7 Fecha de nacimiento de su conyuge/pareja 3.8 Tiene usted hijo/a(s)? Marque con una cruz

dia/mes/ario (X la casilla que corresponda.
Udsi [ INo

3.9 Detalles de su(s) hijo/a(s) Nombrey cédula  3.10 Ocupacién(es) de su(s) hijo/a(s)
. Nombres , | Cédula | Ocupacion

3.11 Vive(n) su conyuge/pareja e hijo(a)/s en
su residencia con usted?
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remuneracion.

5.9 Por favor indique qué otro empleo(s), trabajo(s) u ocupacién(es) remuneradas o no que
desempeiia actualmente o ha desempenado con anterioridad al que posee que no indicara en
las preguntas previas. Detalle empresa u organizacién, fecha de entrada, duracion en el mismo y
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5.10 ;Cual es su iﬁ_g_feso mensual total por ||

todas las fuentes de trabajo u ocupacion luego
del pago de impuestos?

5.11 Cuénto tiempo tiene ejerciendo como
abogado(a)?

5.12 ;Posee usted algiin ingreso econémico
adicional por otra fuente que no sea su trabajo
u ocupaciéon?

Si [ 1 No En caso de respuesta “Si” detallar >> |

5.13 ;Posee usted participacion accionaria, u
ostenta la representacion o posicion de
gerencia, en alguna compaiiia registrada en la
Reptiblica Dominicana o en otro pais?

[] sf [E No En caso de respuesta “Si” detallar
naturaleza de la participacién y Registro Nacional
de Contribuyente de la misma o detalles que
permitan su identificacién en el extranjero >>>>>

5.14 ;Cuanto dinero gasta cada mes para
solventar el costo de su vida y sus
dependientes?

5.15 Si hoy tuviera que hacer su declaracion
jurada de bienes, ;a cudnto ascenderia su
patrimonio neto? Detalle sélo total de activos
y pasivos.

5.16 ;Ha hecho usted declaracion individual
de impuesto sobre la renta ante la Direccion
General de Impuestos Internos (DGII)?
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[] si B{ No En caso de respuesta “Si” detallar D
&Y fec e v 3, obore bo
fechas de sus ultimas tres (3); en caso de respuesta 2nte —,-/i( J Wfb;:: > L(,/'u._ /Z;é shon

“No” indicar por qué EYe, lys & NVos diolica gtc&aa,m e

Al s e O tailes

5.17 En la tabla que encontraré a continuacién mardue con una X las ramas del derecho segun
nivel de formacién y experiencia practica:

Materia Estudios formativos | Experiencia practica

Civil

Comercial

Penal

Laboral

Tributario

Inmobiliario

Corporativo

Familia

Nifios, Nifias y Adolescentes

Medioambiente

Propiedad intelectual

Bancario

Regulacion ){iaafw, R ;1_771 st b o o DI

Aerondutico/Maritimo

Administrativo ﬁ,e,ca,g_é(.;é& Grttnce Lo lrnly -
Constitucional mew %&W'{, R A
Especifique Otra(s): }‘.DQ% P d%?&w s £ Fd/&ik}}@

5.18 Nombre tres (3) personas asociadas a usted que puedan dar testimonio acerca de su
capacidad y habilidad profesional.

Nombres y Apellidos Detalles de contacto (teléfono, direccion y correo fectr}inico

1- M. \lm!/;m/ﬁwﬂa

2- M&;Z%«-ﬂ.’ é"‘mmﬁ‘/ /r/céc
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Parte 6

6.1 ;Cudl es su posicion actual?
[]Juez(a) de Paz []Juez(a) de Corte de Apelacién
] Juez(a) de Primera Instancia

6.2 ;Cuanto tiempo ha ejercido la funcion de
juez en el Poder Judicial?

6.3 ;Cuando inici6 en la carrera judicial?
(indique mes y ano)

6.4 ;Como ingreso a ser juez?

| ]

6.5 En su ejercicio profesional como juez (a) indique cronolégicamente en qué cargo y tribunal
se desempeno ano por afo desde su ingreso hasta el dia de hoy?
Ano Puesto Dependencia / Tribunal

6.6 Si tuviera que decir cudl es su principal
especializacibn como juez en qué materia
seria?

6.7 (Ha sido usted sometido(a) a juicio
disciplinario?

D Si I:] No En caso de respuesta “Si” detallar
fecha, y resultado del proceso>>>>>>>>>>>>>>>>>
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2™ informaciones personales y profesionales especiales.

7.1 (Esta usted en pleno ejercicio de sus
derechos civiles y politicos?

l [A4'si [] No En caso de respuesta “No” detallar >

7.2 ;Tiene usted personalmente o alguna
compania de la cual sea participe, causa
judicial de cualquier indole pendiente de
decision en algin tribunal nacional o
extranjero?

H:] Si [XNo En caso de respuesta “Si” detallar >>

7.3 ;Ha sido usted condenado por infraccion
enal en algun tribunal nacional o extranjero?

[ ] si m No En caso de respuesta “Si” detallar >>

7.4 ;Existe algin motivo por el que alguien
pueda considerar que de wusted ser
seleccionado(a) alguna situaciéon o condicion
suya genera incompatibilidad ética para el
_desemperio de sus funciones?

/MVL H(< {44-6-7(—(,‘-4 y= b 799 .,d,ch
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| [X] si ET No En caso de respuesta “Si” detallar >>

7.5 ;Alguna vez le ha sido negada, suspendida
temporalmente o cancelada una visa emitida
or algun gobierno extranjero?

7.6 ;Alguna vez le ha sido negada la entrada a
otro pais?

| [ si [X] No En caso de respuesta “St” detallar
| cudl o cudles >>

7.7 ;Alguna vez ha sido usted deportado(a)
desde otro pais?

L] si |Z No En caso de respuesta “Si” detallar >> |

7.8 (Pertenece usted a alguna carrera de
servicio publico que concluya con un régimen
de pension? (eg. carrera judicial, carrera civil,
carrera diplomdtica, etc)

@,{, 7 @C&@W

Cltloninilintyo frede ek 2005
o1 e AR M&W

! [2 Si D No En caso de respuesta “Si” detallar >>

Qe ¢ V7 %77‘

7.9 JA lo largo de su carrera profesional o
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publica ha sido sometido(a) a algin proceso I
_disciplinario? -
L:,‘ Si @ No En caso de respuesta “Si” detallar >> |

7.10 ;En el ejercicio de la profesién ;ha sido

usted demandado(a) judicial 0
disciplinariamente por algin cliente al cual
_representaba?

,_ D Si b_é] No En caso de respuesta “Si” detallar

7.11 ;Ha sido usted declarado(a) en estado de
_quiebra fraudulenta en los tltimos 5 anos? >>> |
ID_";I [ZJ_I\[Q_ En caso de respuesta “Si” detallar

7.12 ;Ha sido usted sometido o destituido(a) - !

por juicio politico ante el Senado de la | ’

Republica? -

_ D Si __N_(} En caso de respuesta “Si” detallar

7.13 ;Ha sido usted alguna vez evaluado(a),
consultado(a), tratado(a) o sometido a
tratamiento por abuso de alcohol o alguna
_sustancia controlada? . !
[] ‘31_@& En caso de respuesta “Si” detallar >> |

7.14 ;Posee usted alguna enfermedad o
condicion de salud que pueda representar
riesgo a su vida o el desempeno de sus |
funciones? detallar y proporcionar certificacién
médica del diagndstico y tratamiento

7.15 ;Posee usted alguna condicion, desorden |
o trastorno psiquiatrico o psicologico ‘
_diagnosticado? _
D Si E No En caso de respuesta “Si” detallar y i
proporcionar certificacion médica del diagnésticoy |
rfﬁqrﬂ_f_?]ff’”rg § 1'

7.16 ;Requiere habitualmente o ha requerido
usted en los ultimos cinco (5) anos de
medicacion prescrita?

~ Meusmnntinmamia samamal da caliatteed Al acs 01T
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8.1 En esta seccion usted debera realizar una declaracion de propésito en la que como
interesado exprese al Consejo Nacional de la Magistratura sus motivaciones e intenciones, asf
como las razones que a su juicio le harian merecedor de ser designado como juez.

El texto no debe exceder las 700 palabras y debe ser escrito por el titular de la solicitud. (Indique al final la
cantidad de palabras utilizadas)

A4 FCasnctlinmarin cnmanal da calindtaed MAaca 2017




7.17 ;Ha sido usted hospitalizado(a):

1) debido a algin trauma fisico, enfermedad,
condicion fisica o mental, adiccion a drogas o
alcohol, o

2) se ha visto imposibilitado(a) de trabajar
por mas de 10 dias debido a algin trauma
fisico, enfermedad o adiccion a drogas o
alcohol?

] si [ANo En caso de respuesta “Si” indique las
causas, fechas, lugares de internamiento y el estado
actual de la(s) condicion(es) que generdé(aron) su(s)
hospitalizacion(es).

7.18 ;Posee usted algin tipo de limitacion %ﬂ(ﬁm( M)

-

visual, auditiva u otra fisica o mental? L 4 ArLl cog Vs

@ Si D No En caso de respuesta “Si” por favor /@_,6:,_) 5,,,,7 /6{_27,,‘_42‘:‘_,
4

describir la condicion

7.19 ;Alguna vez se ha involucrado usted en
cualquier actividad refiida con la ley o las
buenas costumbres?
[ [ ] si Iﬂ No En caso de respuesta “Si” detallar

7.20 ;Existe algin vinculo de parentesco,
afinidad o amistad entre usted, su conyuge o
algin familiar hasta el cuarto (4to) grado de
consanguineidad con alguno de los miembros
del Consejo Nacional de la Magistratura?

[ (] si E No En caso de respuesta “Si” detallar

7.21 ;Alguna vez ha sido usted demandado
por pension alimentaria o denunciado por
violencia doméstica o intrafamiliar?

[] Si [\ No En caso de respuesta “Si” especifique
la Fiscalia y/o el tribunal donde se ventild el caso,
detalles de la situacion y el(la) querellante asi como
el resultado.

an FCuvnntinmanina mamamal dao calicited Mdaas 7017



Por medio de la presente, quien suscribe hace formal solicitud para ser considerado(a) como postulante
a la posicién de magistrado(a) o juez(a), en la(s) instancia(s) identificada(s) en el encabezado de este
documento. La informacién que he provisto es completa y verdadera.

DECLARO que la fotografia sometida en este documento es una fiel representaciéon de mi apariencia
fisica actual.

CONFIRMO, que si antes de la decision sobre mi solicitud hay algin cambio en mis circunstancias
personales relacionadas con esta solicitud, lo habré de informar al Consejo Nacional de la Magistratura
(CNM) lo antes posible.

ENTIENDO que cualquier informacién que someta y que previamente sepa es falsa, o que no crea sea
verdadera sera considerada como una falta grave en el proceso de solicitud. También soy consciente de
que mi solicitud sera automaticamente rechazada si anexo un documento falso, miento o reservo
informacién que corresponda para este proceso. Igualmente soy consciente que de utilizar alglin
documento falso mis datos podran ser tramitados al Ministerio Publico para que proceda de
conformidad con la ley.

DECLARO que los documentos que he provisto con esta solicitud son genuinos y que mis declaraciones
en ella son verdaderas. Entiendo que el CNM podria hacer revisiones razonables para confirmar la
certeza y autenticidad de la evidencia que he aportado y los documentos que he sometido con esta
solicitud.

ENTIENDO y AUTORIZO a que el CNM pueda hacer verificaciones sobre mi persona en instituciones o
gobiernos y con las personas de las que hago mencién en este documento.

COMPRENDO que como parte del proceso de solicitud, podrian requerirme mis huellas digitales, una
fotografia de mi rostro, asi como cualquier otra informacién adicional. Si me negara a ello, mi solicitud
podria ser invalidada, y de ser asf, no considerada posteriormente.

ENTIENDO que los datos provistos en esta solicitud seran manejados y almacenados por el CNM de
manera segura y respetando la confidencialidad de aquella informacién intima contenida en la Parte
713, 7.14, 7.15, 7.16, 717 y 7.18 de esta solicitud de conformidad con la Ley No. 172-13 sobre
proteccion integral de los datos personales pero que el resto de la misma podrfa ser hecha ptiblica de
acuerdo a lo establecido en la Ley 200-04 de Libre Acceso a la Informacién Ptblica y compartida con
organismos de seguridad del Estado u otras entidades de manera que el Consejo pueda llevar a cabo su
mision.

ENTIENDO que la informacién aportada por mi o cualquier otra informacién sobre mi proporcionada
por cualquier persona o instituciéon durante el proceso de solicitud podria ser compartida para fines de
verificacion.

ENTIENDO que si existiere alguna informacion, adicional a la antes mencionada, que no quisiera sea
compartida se lo informaré al CNM a través de una carta anexa a esta solicitud conteniendo documentos
y motivos que avalen mi negativa. Si tal solicitud de mi parte limitare la posibilidad del CNM para hacer
diligencias legftimas, mi solicitud podria ser rechazada.

DECLARO, RECONOZCO y ACEPTO, que el CNM podra hacer una preseleccion de entre las solicitudes
que reciba para realizar vistas ptblicas con sus titulares.

COMPRENDO y ACEPTO que en aras del mejor desenvolvimiento del proceso de seleccion, cuando el
CNM se vea frente a aplicaciones con similares caracteristicas, apreciara entre los postulantes cual de
ellos podria desempeiar mejor la funcién a ocupar segtn los criterios establecidos en su reglamento.
DECLARO, que la informacién aportada en este cuestionario es correcta y fiel a mis conocimientos y
creencias. Autorizo formalmente al Consejo Nacional de la Magistratura a procesar la informacién
suministrada por mi.

Nombre(s) y apellido(s): Firma:

Jae. z/ew %’f&éf/ww lorsrag F et Céé/‘gﬁe 20¢ (2g)
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Universidad de la Tercera Edad (UTE)

Calle Camila Henriquez Urefia Esq. Jests Maestro, Mirador Norte

Santo Domingo, R.D, — Tels.: 482-7091 - 482~ 7093, Salto Automatico
Fax: 482-7350

DIRECCION DE REGISTRO Y ADMISIONES

CERTIFICACION DE GRADO

Se hace constar que, de acuerdo con anotaciones en el Libro de Registro de
Titulos No. 1 que reposa en esta Oficina, en fecha 3 de Marzo del 2002, bajo el
Numero 1618, Folio 070, fue registrado el Titulo de:

LICENCIADO (A) EN DERECHO

Expedido a nombre de NERIS NELIO ABREU COMAS , Matricula No.
97-2992, portador de la Cédula de Identidad y Electoral No.001-0863547-5.

En Santo Domingo, Distrito Nacional. Capital de la Repiblica Dominicana,

a los veintisiete (27) dias del mes de Abril , del afio Dos Mil Dos (2002).

- Qq , Q f—.-'d-
NUNEZ LIC. WGUZWKN BE CAPELLAN

VICE-RECTORA ACADEMICA DIRECTORA DE REGISTRO Y ADMISIONES
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ha cumplido todos los requisitc igidos por |a Pontificia
Universidad Catélica Madre yZ¥aestra para | grado de

CIONY

MAGISTER EN ESTUDIOS INTERNACIONALES

titulo que firmo y sello en la ciudad

En virtud de lo cual se expide el presente
Repiiblica Dominicana, el dia

de Santo Domingo de Guzman, Distrito Nacional,
doce de septiembre del afio dos mil nueve.

"_____.._--———'—"’:_.:—__'_—::—-
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unmimn D€
CASTILLA-LA MANCHA

El Rector de la Universidad de Castilla-La Mancha

en uso de las facultades que le han sido conferidas, expide a favor de

Neris Nelio Abreu Comas
ol pratnne CION SUPERIOR. )
TiTULO DE MASTER®"
en E
DERECHO CONSTITUCIONAL Y IJERECHO PUBLICO
(EpICION I) £

organizado por la Facultad de Derecho de Albacete en colaboracion gog Wagﬁﬁ poyo a la Reforma
y Modernizacion de la Justicia y el Colegio Nacional de Abo; de ‘ditos ECTS.

Albacete, 28 de febrero de 2012

El Rector,

P bllar >

MIGUEL ANGEL COLLADO YURRITA

N° Registro 5215

El presente tinulo tiene cardcter de propio de ke Universidod de Castilla-La Mancha



TESTII\;QN[!} NUMERO DOSCIENTOS CINCUENTA (250) DE LA
SECCION SEGUNDA DEL LIBRO INDICADOR -

RE: L INTO DEL DIRECTOR DEL R,

Yo, MIGUEL-ANGEL VICENTE MARTINEZ, Notario del [ustre
Colegio de Castilla-La Mancha, con residencia en Albacete,
DOY FE:
Que considero legitima, la firma de DON MARCOS-FRANCISCO
MASSO GARROTE, Director del Curso, y, asimismg, la fifma j s
MIGUEL-ANGEL COLLADO YURRITA, Rector de'rJa Unive
P

La Mancha, puestas dichas firmas, en el anverso del pres
DERECHO CONSTITUCIONAL Y DERE Q PU
perteneciente a Don Neris-Nelio Abres Comas.- 1 |

Albacete, a veintiséis de Marzo del .s}

= NINIL PRIUS FIDE

E A91665955

PUBLICA
FROTARIAL

Respecto al signo, firma y ribrica de Don Miguel Angel Vicente Martinez, Notanis de Alb
en el reversc del presente Titulo de Mastar en DERECHO CONSTITUCIONAL ¥ DER
(EDICION 1), perteneciente a Don Neris-Nelio Abreu Comas hago constar la siguente

€. que hgura
O PUBLICO

APOSTILLE _]

(Convention de ta Haye du 5 de octobre 1961)

1. Pais: ESPANA
Country / Pays:
El presente documento plabilco
This public document | Le présent acle Pubic

2. ha sido firmadeo por Don Miguel Angel Vicente Martinez, Notario de Albacate

3. quien actiia en calidad de Notaria
acng in the capacity of
agissant en quaiitd de

4.y esth revestido del sello / timbre de su notaria
bears the seal / stamp of
eal reviblu du sceau | tmibre de

Certificado
Certified / Attest
5. en Albacets 6. ot dia 29 de Marzo de 2012
atia the/le
T.por  Dofa Maria A F M . Notario de Albacete y Vicedecana, en funciones de

by/par Decano, del llustre Colegio Notarial de Castilla-La Mancha,

8. bajo &l nimero

N* i sous n®

9. Sello / timbre 10. Firma

Seal { wtarmp; Signature: Signature
Sceau  imbne

Esita Apostilla certifica Unicaments In sulsnticidad de la firma, Ia calidad o que o signatario del documento haya actuady v BN Su caso,
[a antidad del selio o mbre del que e documento pdblics eslé revastido
Esta Apostilla no cenifice s contenido del documento para el cual se axpinit

This Apastilie only cerifies the authenticty of the signature and the capacity of the parsan who has migned the public document, and.
mmmwmmm«lmmmmnmm:m
This Apastilie doss mmﬂﬁymmumo!memmh—mﬁ it was issued

Cetie Apostille atteste uniquement la wiraché de s signature, la Quakit en laquelle le signataire de Macte a Bgi el le cas chéant
Tdentité du sceau ou timbre dont cet actes public est revity
cohwalhummﬂemhwmudurmao\niaque:euunﬁowae



UMVYERSIDAD DE -
CHITILLA-LR MANCHA

El Rector de la Universidad de Castilla-L.a Mancha

P ST ISR BTN

on uso de lus tucultades que le han sido conferidas, expide a favor de

Neris Nelio Abreu Comas

#l presente

TITULO DE POSTGRADO DE ESPECIALIZACION

€n

DERECHO CONSTITUCIONAL DE LA REPUBLICA DOMINICANA

organizado por la Facultad de Derecho de Albacete en colaboracién con el Comisionado de apoyo para la Reforma de la Justicia
y celebrado del § de junio hiasta ¢1 31 de octubre de 2010 en la Facultad de Derecho de Albacete.
con unit asignacion de 30 créditos ECTS.

Albuceie, 4 21 de diciernbre del 2010

Msectores del (i‘urx-! El Rector,
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