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YUXPAN H. Ayuntamiento de Tuxpan, Jalisco 2018-2021

OrganrIntema:de Gontrol administiracion 2018-2021

H. Ayuhtabhierits de Tikphin’Jalisco N y .

Seguiremos Avanzando DECLARACION DE SITUACION PATRIMONIAL Y POSIBLE
CONFLICTO DE INTERESES- INICIAL

C. TITULAR DEL ORGANO INTERNO DE CONTROL:
BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, PRESENTO A USTED MI DECLARACION DE SITUACION PATRIMONIAL Y POSIBLE CONFLICTO DE INTERESES, CONFORME A LO
DISPUESTO EN LOS ARTICULOS 32 Y 33 DE LA LEY GENERAL DE RESPONSABILIDADES ADMINISTRATIVAS.

%4

a

Declaracion de Situacion i i
Patrimonial Y UOm:u_m ’ mmorwam«momuo&:_ 29 | 14 | 20i% ._.

ﬁ conflicto de Intereses -Inicial Dia  Mes Afio

DATOS GENERALES DEL DECLARANTE

Nombre (s) Primer apellido Segundo apellido
RARWA  PerenNite MEcrioR . SMAZAR

CURP RFC/HOMOCLAVE

|

»

Correo Electronico Laboral Karlasindi 08 6 hotmail. com Correo Electr|
ESTADO CIVIL REGIMEN MATRIMONIAL

Pais donde nacié Nacionalidad

DOMICILIO /] México []  Extranjero

Domicilio Particular: calle, nd

Localidad o Colonia Entidad Feder,

Municipio o Alcaldia Oaaw%_uom*m,._.

Teléfono (particular, incluir cl

J
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ESCOLARIDAD

NIVEL D Primaria

_H_ Secundaria

( DATOS CURRICULARES DEL DECLARANTE

Grado maximo de estudios (marque con una )

D mmo:___m.«m"o

B Carreratécnica o comercial

!. Licenciatura

_HH_ Diplomado

D z_mmms._.m.
D Doctorado

D Posgrado

SI ES PRIMARIA, SECUNDARIA O SIES CARRERA TECNICA SI ES LICENCIATURA, MAESTRIAG | SI ES DOCTORADO O POSGRADO
BACHILLERATO ESPECIFIQUE: ESPECIFIQUE: DIPLOMADO ESPECIFIQUE: ESPECIFIQUE:
Institucién educativa Lugar donde se ubica la institucién educativa Lugar donde se ubica la institucién educativa Lugar donde se ubica la institucién educativa
] México [ Extranjero México [ Extranjero 0 _México [ Extranjero
Estatus Entidad federativa Entidad federativa FJALISCO Entidad federativa ’
O cursandod  finalizado O trunco
Periodos cursados Municipio o alcaldia Municipio o alcaldia 2AP0T A & GRANOE Municipio o alcaldia
Institucién educativa

C__] Bimestre, Cuatrimestre, mes, semestre, trimestre
s taato——————————erevoe e lreoeetma— oot e eese e

Documento obtenido

Institucién educativa

Institucién educativa

O boleta [J certificado (] constancia CENTRO UNWWERSITARIO DEL SUl
\ Carrera o 4rea de conocimiento \ Carrera o 4rea de conocimiento  ABQ&GAOO Carrera o 4rea de no:ooj__mzs
Estatus Estatus Estatus
[0 Cursando [0 finalizado [0 trunco [ Cursando [ finalizado ([ trunco ] Cursando [0 finalizado [ trunco
Periodos cursados Periodos cursados Periodos cursados
Bimestre, Cuatrimestre, mes, semestre, trimestre

Bimestre, Cuatrimestre, mes, semestre, trimestre

]

J3]

Bimestre, Cuatrimestre, mes, semestre, timestre

-

Documento obtenido

Documento obtenido
[J boletal] certificado] constancia [J titulo [J

Documento obtenido
O boleta [J certificado (J constancia [ titulo &

[ boleta [ certificado [J constancia [ titulo (]

Nimero de cédula profesional

Nimero de cédula profesional PET 233353

Nimero de cédula profesional

ESTATUS: Cursando [ ] Trunco [_] Finalizando [_]

S| ESTUDIO MAS DE UNA ESPECIFIQUE:
SI ES PRIMARIA, SECUNDARIA O S| ES CARRERA TECNICA SIES LICENCIATURA, MAESTRIAO | SI ES DOCTORADO O POSGRADO
BACHILLERATO ESPECIFIQUE: ESPECIFIQUE: DIPLOMADO ESPECIFIQUE: ESPECIFIQUE:
Lugar donde se ubica la institucién educativa

Lugar donde se ubica la institucién educativa

Lugar donde se ubica la institucién educativa

O México [ Extranjero

Institucién educativa
O México [ Extranjero O México [0 Extranjero
Estatus Entidad federativa Entidad federativa Entidad federativa
O Gursandod finalizado O trunco
Perlodos cursados Municipio o delegacién Municipio o delegacién Municipio o delegacién
[ Bimestre, Cuatrimestre, mes, semestre, trimestre :
Documento obtenido Institucién educativa Institucién educativa Institucién educativa
[ boleta [ certificado (I constancia
Carrera o érea de conocimiento Carrera o 4rea de conocimiento Carrera o &rea de conocimiento
Estatus Estatus Estatus
[J Cursando (] finalizado [J trunco [ Cursando OJ finalizado [  trunco [ Cursando [0 finalizado [ trunco
Periodos cursados Periodos cursados Periodos cursados

Bimestre, Cuatrimestre, mes, semestre, trimestre

L]

Bimestre, Cuatrimestre, mes, semestre, trimestre

L]

D Bimestre, Cuatrimestre, mes, semestre, trimestre

Documento obtenido -
[J boletald certificadol] cbnstancia O titulo [J

Documento obtenido
[ boleta [J certificado (J constancia [ titulo [

Documento obtenido
[ Bbleta [J certificado [J constancia [ titulo O

Nimero de cédula profesional

Ndmero de cédula profesional

Nimero de cédula profesional

P
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/ = . e a , . N
EXPERIENCIA LABORAL G : i

Incorparar al menos los tres Gltimos empleos no contando el actual . . . NINGUNO D

SECTOR: [/] Privado [ ] Publico [ ] Social

[¢] Constitucional N\
( PODER: [ ] Ejecutivo [] Judicial [] Legislativo ] ﬁumzncﬁw_“.o:_,”n_ozm AMBITO:[ ] Estatal [__] Federal [__] Municipal
Em%coa:\ Empresa/Nombre, denominacién o razén social  TmipLcmenTaclon Y TECNTAS EMPRESARTA LES .S-A. DE CV. _
| Unidad administrativa/Area ADMENESTRATIVO _
) INGRESO EGRESO
_ Puesto o cargo desempefiado  "ETJECUTIVC OE ATENCION A CLIENTES _ 0z _ 06 _ 2014 _ _ _ _ _
Dia Mes Afo Dia Mes Afio
| Funcién principal ACMINISTRAT IVA ‘ _
O J
. A A
SECTOR: [_JpPrivade  [] Pablico  [] Social
ituci . ™
( PODER: L__] Ejecutivo [] Judicial ] _.m@mm_m%oﬂ_ oamzncmwhwﬂueo:m_ AMBITO: [ ] Estatal [] Federal [ ] Municipal
— Instituciér/Empresa/ Nombre, denominacién o razén social ’ _
| Unidad administrativa/Area |
_memm% EGRESO
— Puesto o cargo desempefiado _ _ _ — _ _ _
Dia Mes Ao Dia Mes Ao
_ Funcién principal, : . _
N . , v
SECTOR: [_JPrivado [ Publico [ Social
é p )
PODER: [] Ejecutivo [ ] Judicial  [] Legistativo)[ ] O®georete®®  4ypi70: ] Estatal [] Federal [ ] Municipal
_ Institucion/Empresa/ Nombre, denominacién o razén social _
) _memmmu momm_mo
_ Puesto o cargo desempefiado _ _ _ f _ _
Dia Mes Afo Dia Mes Ao
_ Funcién principal _ - - ‘.»_
N, J
o 7
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2 Py 5.

LESTA DE ACUERDO EN HACER PUBLICOS SUS DATOS PATRIMONIALES?

sl |V NO

. EN CASO DE QUE SU RESPUESTA SEA AFIRMATIVA, PERO USTED DESEA QUE SEA PARCIALMENTE PUBLICA,
DEBERA SELECCIONAR LA INFORMACION QUE SE EXCEPCIONE DE LAS SIGUIENTES OPCIONES:

En ingresos netos, los correspondientes a los recibidos por actividad industrial y/o comercial, financiera y
otros, asi como el monto total de los msm/qmmom considerados a los antes citados.

Y

En bienes inmuebles, el valor de la contra prestacién y moneda.

En bienes muebles, el valor de la contraprestacién y moneda.

En vehiculos, el valor de la contraprestacién y moneda.

En inversiones, cuentas bancarias y otro tipo de valores, el saldo.

En adeudos, el monto original, el saldo y el monto de los pagos realizados. -

<

J
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r

DATOS DEL CONYUGE, CONCUBINA O OOz

(SITUACION >9.c>c

g

CUBINARIO Y/O Um_umzc_mz._.mm mOOZO_s_OOm

‘NINGUNO I

a)  Nombre (s) primer apellido, segundo apellido b) Parentesco | ©) ¢Es ciudadano d) CURP Mmeq_ te | © ¢Se ha desempefiado en
= 3 extranjero? Mou”a M | & Administracién Pdblica?
sl NO si] No] s | No
3 Tl L L P PR P L1
2. 2
O (S I
3. 3. 5
N OO O O A 5 O
4. 5
NN
5. 5.
(N N (O (S O O R
6. 6.
S I O
7. 7.
I
8.

g) En caso de contestar afirmativamente, indique la Dependencia o
Entidad en la que laboré y el periodo

h) ¢Habita en el
domnicilio del
declarante?

Sl NO

i) En el caso de no habitar en el domicilio del declarante, indique calle, nlimero exterior e interior, localidad

o colonia, municipio o alcaldfa, cédigo postal, entidad federativa y pais

o

HOJA 5de 16




Dependencia o.entidad

(DATOS DEL ENCARGO QUE INICIA

f ‘ H- AYONTAMIENTO = CONSTITUCIONAL DE TU xPan, TA\ICO
Nombre del empleo, mmao 0 comisién .
— . SINDICI  MUWICLPAL

Esta contratado(a) por honorarios

m_D

Area de adscripcién

SInNDICcATURA MUNICLPAL

Si la respuesta es negativa, anota el
NIVEL DEL ENCARGO |

i

CoNFIANZA _

FECHA DE LA TOMA DE
POSESION DEL ENCARGO

| 30 | 09 | 2018 |

Dia Mes Ano
\ ) Q

Lugar donde se ubica: I México D Extranjero Si la respuesta es Extranjero, anota el PAIS, _ _
Calle, nimero exterior e interior, oficina o piso ESTADO O PROVINCIA Y CIUDAD
_ | PoeTAL  HiDALGO  #F, COL. CENTRO _
Localidad o colonia
| CENTRO _
Entidad Federativa Municipio o alcaldia
| JALISCO _ | TUXPAN | | 49800 _

. . Cédigo postal
Teléfono de oficina Extension
| 31 413 2085 , || 104 _ :

Administracién de bienes materiales,
. Atencidn directa al publico,

. Calificacién o determinacién para la expedicién de licencias,
. permisos o concesiones,

g Funciones de Inspeccién,
. Interventorfas,

MARCA LA(S) FUNCION(ES) PRINCIPAL(ES) QUE REALIZA SEGUN EL SIGUIENTE CATALOGO:

Labor de supervisién, Funciones de vigilancia,

Manejo de recursos financieros Investigacién de delitos
Areas técnicas,
Auditorias

Cuerpo de seguridad
L.

Licitacién y adjudicacién de contratos de bienes y servicios,
Manejo de recursos humanos.
Qtro. Especifique la funcién:

y
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( REMUNERACION MENSUAL NETA DEL DECLARANTE POR SU CARGO QUE INICIA, ASi COMO
EL INGRESO DEL CONYUGE, CONCUBINA O CONCUBINARIO Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS

Requisite cantidades libres de impuestos, sin centavos y sin ceros a la izquierda.

I. REMUNERACION MENSUAL NETA DEL DECLARANTE POR SU CARGO PUBLICO (DEDUCE IMPUESTOS) SUBTOTAL |
(Por concepto de sueldos, :o:oﬂmﬂmom. compensaciones, bonos, aguinaldos y otras prestaciones)

Il. OTROS INGRESOS MENSUALES NETOS DEL DECLARANTE (SUMADEL II.1 AL 11.4)

Il. 1 Por actividad industrial y/o comercial
Especifica nombre o razén social y tipo de negocio (Deduce impuestos)

Il. 2 Por actividad financiera (Rendimientos de contratos bancarios o de valores)
(Deduce impuestos) $ _

Il. 3 Por servicios profesionales, participacion en consejos, consultorias o asesorias
Especifica el tipo de servicio y el contratante (Deduce impuestos)

s |
Il. 4 Otros (arrendamientos, regalias, sorteos, concursos, donaciones, etc.) Especifica
(Deduce impuestos) R .
s |
SUBTOTAL Il
A. INGRESO MENSUAL NETO DEL DECLARANTE SUMA DEL SUBTOTAL | Y SUBTOTAL I

B. INGRESO MENSUAL NETO DEL CONYUGE CONCUBINA O CONCUBINARIO Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS (DEDUCE IMPUESTOS)
ESPECIFICA

©»
e

C. TOTAL DE INGRESO MENSUAL NETO DEL DECLARANTE, CONYUGE, CONCUBINA, CONCUBINARIO
Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS ) SUMADE AYB

I MAEMENTACION N\ TECNIAS EMPRESARTALES S.A. DE CA. A A

/

J
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¢TE: DESEMPENASTE COMO SERVIDOR vcm_._OO FEDERAL Om_._0>co A PRESENTAR Umo_.>_a>0_oz
DE m_._.c>0_02 _u>._.I=sOZ_>_.. EN EL ANO _Z_<_mU_>._.O ANTERIOR? (2017)

D No . Si la respuesta es afirmativa indica el perfodo del _r _ _ : _ al _ _ _ _<_om ingresos netos del afio anterior
Dia Mes Afo Dia  Mes >:o

INGRESO ANUAL NETO DEL Um0r>_....>z._.m CONYUGE, CONCUBINA O CONCUBINARIO Y/O Um_umzc_mz._.mm
ECONOMICOS ENTRE EL 12 DE ENERO Y EL 31 DE DICIEMBRE DEL ANO INMEDIATO ANTERIOR.

l. REMUNERACION ANUAL NETA DEL DECLARANTE POR mc CARGO PUBLICO EN EL ANO ANTERIOR SUBTOTALI $ F
(DEDUCE IMPUESTOS) (Por concepto de sueldos, honorarios, compensaciones, bonos y otras prestaciones)

Il. OTROS INGRESOS NETOS DEL DECLARANTE EN EL ANO ANTERIOR (SUMA DEL II.1 AL 11 3

II. 1 Por actividad industrial y/o comercial (Deduce impyestos) A
Especifica nombre o razén social y tipo de negocio h _
$

Il. 2 Por actividad financiera (Rendimientos de contratos bancarios o de valores) S
(Deduce impuestos) $ _ |

Il. 3 Por servicios profesionales, participacién en consejos, consultorias o asesorias
Especifica el tipo de servicio (Deduce impuestos)

$| |

1. 4 Otros (Arrendamientos, regalias, sorteos, concursos, o_o:mo_o:mm etc.) A
(Deduce impuestos)

s |

SUBTOTALIl $ | |
A. INGRESO NETO TOTAL DEL DECLARANTE EN EL ANO ANTERIOR SUMA DEL SUBTOTAL | Y SUBTOTAL I $ ﬁ _

B. INGRESO ANUAL NETO DEL CONYUGE, CONCUBINA O CONCUBINARIO Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS EN EL ANO ANTERIOR
(DEDUCE IMPUESTOS)

ESPECIFICA $ _ _

C. TOTAL DE _ZOImmO,m ANUALES NETOS DEL DECLARANTE, OOZ<CQm. CONCUBINA O OOZOCW_Z\.’E_O
Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS SUMADEAYB § | _

)

J
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o

-

BIENES _z_scmm_.mm DEL DECLARANTE, OOZ<ch OOZOCw_z> (0 dozocw_z>m_o Y/O Um_umzc_mz._.mm
ECONOMICOS (SITUACION ACTUAL)

En las columnas anota el nimero que corresponda

nNeuNo [

% 1)

TIPO DE BIEN SI ELIGIO OBRA FORMA DE

TIPO DE §e SUPERFICIE TITULAR

OPERACION 1. Edificio INDICAR S| SE 6 INDIVISO >D%c“om_0_02 INDICAR EL NOMBRE O RAZON SOCIAL | 4. Declarante RELACION DEL CESIONARIO DEL AUTOR DE LA

1. Incorporacién | 2+ Palco TRATA DE 1. Gesi6n DEL CESIONARIO, DEL AUTOR DE LA | 2 Cényuge 4

2. Obra 3, Casa . 1. Ampliacién 2. Contado DONACION O ' DEL AUTOR DE LA | 3 Declarantey DONACION O DEL AUTOR DE.LA HERENCIA, CON EL
4. Departamento . |2, Gonstruccién 3. Crédito* Cényuge TITULAR

3. Venta i i 4 Donacién | HERENCIA, PERMUTA, RIFA, SORTEO O | 4. Dependiertss

4. Sin cambio s sRemocelacion Terreno  |Construccién 3 § §. Concubina o | 1, Cényuge 5. Abuelo (a) 10. Bisnleto (a) 15. Pimo (8)  20. Adoptado(a)
6. Terreno 5. Herencia DEL VENDEDOR O ENAJENANTE CON EL | > greiara s
7. Bodega m2, m2, 6. Permuta TITULAR y llenar los dos rubros siguigntes | 6. Declarante en - Wﬁhﬁ:” wwm._whﬂw_.ﬂ@ “M n”ﬁﬂwﬁ A “w mnw_naaw% M mﬂwu. -
M. m%unﬂv M. ﬂ*mmmommmw:oo (Para efectos de posible conflicto de interés) 7. Camopiedad |3.Padre 8. Hio (a) 13. Mediohermano (&) ~ 18. Gufiado (a) ~(Especifique)
10. Terreno rdstico ] g copropledad | 4. Madre 9. Nieto (a) 14. Tlo (a) 18. Goneufio (2)

] [] ] ] [4]
O | OO o , o
u o VALOR DEL : :

Boiciobs <l eocgilcl coe | e | spene | s AT OFL UBICACION DEL INMUEBLE Si eligié OBRA debera especificar S eligié VENTA debers especifica

CESIONARIO, DEL AUTOR DELA | CONFORMEA | MOoNEDA  |ADQUISICION BUBLIGG DE L los datos de la operacién: los datos de la operacién:

DONAGION O DEL AUTOR DE LA wwﬁumm_.__%_w» PROPIEDAD: Especificar lugar donde se ubica foacalin i — "

HERENCIA, PERMUTA, RIFA, CONTRATO FOLIO REAL U (México/Extranjero), calle, nimero exterior =iversion cefaiobrg; -Forma de operacién
SORTEO O DEL VENDEDOR O 00 adiuelzars (Especifica)  |dd/mm/aaaa OTRO DATO QUE interior, localidad o colonia, entidad federativa, -Fecha de la obra, -Valor de la oumﬁmoa.v:

ENAJENANTE CON EL TITULAR. | ygior presents) PERMITA LA municipio o alcaldfa, cédigo postal. -Fecha de la operacién

. IDENTIFICACION S
DEL MISMO
SIN CENTAVOS

-k

.

*En caso de seleccionar en Forma de Adquisicién “CREDITO”, y el mismo se encuentre vigente debe reportarse en el apartado de adeudos.

HOJA 9 de 16




En las columnas anote el niimero que corresponda

<m_..=OC_.Om >c._..0_<_0._.ommm >mw02><mm Y m§w>mo>o_ozmm DEL Um0r>m>z._.m OOZ<CQm
ICONCUBINA 0 OOZch_z>_u_O Y/O Um_umz_u_mz._.mm mOOZO_s_OOm Aw_._.c>0_oz >0._.C>C

NINGUNO [ ]

ENTIDAD FORMA DE ADQUISICION
TIPO DE ; DONDE e
e MARCA, TIPO, | ¢ FEDERATIVA 1. Gesion INDICAR EL NOMBRE O RAZON SOGIAL DEL CESIONARIO, DEL
1. Incorporacién MODELO Y NUMERO SE ENCUENTRA | (g s enmixico £ Soneact AUTOR DE LA DONACION O DEL AUTOR DE LA HERENCIA CON
2. Siniestro 4. Donacién EL TITULAR y llenar los dos rubros siguientes
3. Venta DE SERIE REGISTRADO? |INDIQUE EL ESTADO, 5. Herencia Y g
2. Sin cambio SIESENEL 8. Permuta (Para efectos de posible conflicto de interés)
' EXTRANJERQ 7. Rifa o sorteo
MEXICO |EXTRANJERG INDIQUE EL _u)hmw 8. Traspaso
CHEVROLET , SPARK, 2056 v vALisco
1] []
] [2]
[] , ] :
RELACION DEL CESIONARIO, DELAUTOR EN CASO DEELEGE TITULAR Si eligié VENTA deberd Si eligié SINIESTRO
DE LA DONACION O DELAUTOR DE LA GTRO? m WM”_MHMMS especificar los datos de la debera especificar los
; VALOR DEL TIPO DE FECHA DE § operacion: datos de la operacién:
E RL §
HERENGIA, CON ELTITULAR AN VEHICULOAL | MONEDA | Apauisicion | mmn_ﬂm”f
DEL CESIONARIO, DEL  [MOMENTO DE 4. Dependientes -Forma de operacién -Tipo de siniestro
>cmnmﬂ_mumcrq>oﬂom_%mr02 - ddimm/aaza | S MMMMHMH%D -Valor de la operacién -Aseguradora
1.Conyuge 5. Abuelo(e) 10, Bisnieto (a) 15. Primo (2 20. Adoptado (2) HERENCIA CON EL {Espacifica) 8. Declarantgen | -Fecha de la operacién -Fecha del siniestro
2.Concubinao 6. Bisabuelo(@) 1. Tataranleto (a) 16, Scbrino(a) 21 Adoptante TITULAR. [SIN GENTAVOS » copropledad -Valor de la operacién
concublnario  7.Tatarabuelo(a) 12. Hermano (a) 17. Suegro (a) 22, Otro (Especifique) 7. Conyuge en-
3. Padre 8. Hijo (a) 13. Medio hermano(a) 18, Curiado (a) copropledad
4. Madre 8. Nieto (2) 14, Tio () 16. Concufto (a)
$
$
3
S
» o .v-.o
$

*En caso de seleccionar en Forma de Adquisicidn “CREDITO”, y el mismo se encuentre vigente debe reportarse en el apartado de adeudos.
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En las columnas anote el nimero nc.m corresponda

BIENES _scmwrmw Am—._.c>n_oz >o._.c>5
OTROS BIENES MUEBLES DEL DECLARANTE, CONYUGE, CONCUBINA O CONCUBINARIO Y/0 DEPENDIENTES ECONOMICOS

-

Z_ZQCZO _N_

TIPO DEBIEN ._nowz_> DE RELACION DEL CESIONARIO, DELAUTOR DE LA
TIPO DE 1. Joyas ADQUISICION | [NDICAR EL NOMBRE O RAZON ~ DONACION O DEL AUTOR DE LA HERENCIA, CON EL
annﬂounwm-“_oz m mw_-.ﬂmamomm.mumm (muebles y é 3 Bowon SOCIAL DEL CESIONARIO, DEL TRECAR:
2. Venta " sooacriond6 oxsa) Um%%_ﬂ_mﬂmw_‘ N “ Mwhaﬂnw AUTOR DE LA DONACION O 1. Cényuge 5. Abuelo (a) : 10. w_g_% EA 15. mﬁw A.M , mw »Hu.% (a)
3. 8i i : s 2. Concubi 6. Bisabuelo(a 11. Tataranieto 16. no (a) 2 ante
nicameo, kg Colecciones 4. Donacién DEL AUTOR DE LA HERENCIA, concsbims Q.LE,PN_%V 12 Hemie Es 17. Suegro (a) 22. Otro (Especitique)
5. Semovientes 5. Herencia Y llenar los dos rubros siguientes 3. Padre 8. Hilo (a) 13. Medio hernano(a) ~ 18. Cufiado (g)
6. Ninguno de los anteriores 6. Permuta (Para efectos de posible conflicto 4, Madre 9. Nieto (a) 14. Tfo (a) 19. Concufio (a)
(especifica en observaciones yj 7. Rifa o sorteo de interés)
aclaraciones) 8. Traspaso
] [ ] . ]«
TITULAR
EN CASO DE ELEGIR “OTRO" VALOR DEL BIEN TIPO DE FECHA UM m Wwo_n_‘mam Si eligi6 VENTA deberé especificar los datos de la operacién:
MONEDA ADQUISICION - Lonyuge
ESPECIFICAR LA RELACION DEL 3. Declarante y Gényuge _
CESIONARIO, DEL AUTOR DE LA SIN CENTAVOS 4. Dependientes -Forma de operacién
DONACION O DEL AUTOR DE LA dd/mm/aaaa 5. Concubina o -En el caso de cesi6n, donacién o herencia proporcionar
HERENCIA. (Especifica) Concubinario nombre o razén social del nuevo propietario
- 6. Uﬂ“ﬁﬂ%: -Fecha de la operacién
CO| N
7. Cényugs en -Valor de operacién
copropiedad

\

00O 000

U oOogad

y

*En caso de seleccionar en Forma de Adquisicién “CREDITO”, y el mismo se encuentre vigente debe reportarse en el apartado de adeudos.
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-

ﬁl INVERSIONES, CUENTAS BAN

En las columnas anote el nimero que corresponda

CARIASYO

TRO TIPO DE VALORES (SITUACION ACTUAL)

INVERSIONES, CUENTAS BANCARIAS Y OTRO TIPO DE VALORES DEL DECLARANTE, CONYUGE, CONCUBINA O CONCUBINARIO Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS

B : NINGUNO i

/

TIPO DE
OPERACION

1. Incorporacién
2. Venta

3. Saldo

4. Sin cambio

NOUnswNR

TITULAR

Declarante

Cényuge |
Declarante y cdnyuge
Dependientes

Concubina o concubinario
Declarante en copropiedad
Cényuge en copropledad

NUMERO DE CUENTA O CONTRATO

¢DONDE SE LOCALIZA LA INVERSION?

Institucién
o razén social

Institucién

Extranjero
g 0 razdn social Pals donde se localiza

L]

[
[]

Uooon

[

]

L]

[]

[]

"SALDO A LA FECHA DE
TOMA O POSESION DEL
ENCARGO QUE INICIA

SIN CENTAVOS

TIPO DE MONEDA
(ESPECIFICAR)

TIPO DE INVERSION

1. Bancaria (cuentas de ahorro, cheques o maestra, depésitos a plazos, cuénta de némina)

2. Valores bursatlles (acclones y derivados, bonos gubernamentales, aceptaciones bancarias y papel comercial)
8. Fondos de inversién (sociedades de inversién y fideicomisos)

4. Organizaciones privadas (empresas, negocios, acciones y cajas de ahorro)

5. Posesién de monedas y metales (centenarios, onzas troy, moneda naclonal y divisas)

6. Seguro de separacién individualizado

7. Capital N N

8. Otros (inversiones financleras en el extranjero seguros capitalizables, afore y fidelcomisos), especifique en el apartado
de observaciones y aclaraciones

m [ Especifica
$ | Especifica
9 Especifica
L
$ | Especifica
Especifica
S

J
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ADEUDOS DEL DECLARANTE, CONYUGE, OOzncw_z> O CONCUBINARIO Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS
Am_._.c>0_02 >O._.C>C ‘

j

D :

SIN CENTAVOS

(ESPECIFICAR)

SIN CENTAVOS

NINGUNO
TIPO DE TIPO DE ADEUDO NUMERO DE CUENTA O CONTRATO
.OPERACION 1. Compras a crédito . : :
M. MM_M_VEEQQ 2. Créditos hipotecarios (especifique el plazo por FECHA DEL OTORGAMIENTO
. anos) A
3. Finiquito 3. Préstamos personales ; DONDE SE LOCALIZA EL ADEUDO?
4. Sin cambio 4, Tarjetas de crédito
5. Compras de vehiculo México Institucién, razén social o acreedor Extranjero Pals e Institucién o razén soclal dd/mm/aaaa
especifique el plazo
[T 4 [5in gspecrEicap 1 e [] Ll |
especifique el plazo
] ] [] Lo |
especifique el plazo
] ] ] L] |
8 especifique el plazo N N
] [] [] L1 |
especifique el plazo
] ] ] L |
especifique el plazo
L] L] ] L 1) |
.especifique el plazo E
TITULAR
TIP NEDA
MONTO ORIGINAL DEL ADEUDO TIPO DE SALDO INSOLUTO e N P 1. Decaare
MONEDA ALAFECHA DEL ENCARGO QUE INICIA (ESPECIFICAR) 2. Cényuge,
-Vehiculos (meses) w. w“ﬂnﬁ%&?nm

-Crédito hipotecario (afios)

5, Goncubina o concublnario
6. Declarants en copropledad
7. Cényuge sn copropledad

i

OoOdodoeE

J
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S| no [ ]

PUESTO, CARGO, COMISION, ACTIVIDADES O PODERES QU
DEPENDIENTES ECONOMICOS DESEMPENEN EN ASOCIACI

ﬁcmn_.>m>n_oz DE POSIBLE CONFLICTO DE INTERES

¢ESTAS DE ACUERDO EN HACER PUBLICA LA INFORMACION DE TU POSIBLE Ooz_ur_o._.o.._um INTERES?

E ACTUALMENTE TENGA EL DECLARANTE

NINGUNO [ V]

, SU CONYUGE, CONCUBINA O CONCUBINARIO Y/O
ONES, SOCIEDADES, CONSEJOS, ACTIVIDADES FILANTROPICAS O DE CONSULTORIA. .

TIPO DE OPERACION

1. Incorporacién 2. Modificacién
3.Eliminar 4. Sin cambio

oo

RESPONSABLE DEL POSIBLE CONFLICTO DE
INTERES

1. Cényuge 2. Dependiente 3. Declarante

]

]
]

NOMBRE DE LA ENTIDAD FRECUENCIA ANUAL , _zms:o_o:.ﬁﬁnmuo_w_.mwnﬂomnmwm“é» JURIDICA
(EMPRESA, )mOO_>O_OZ_ SINDICATO, 1. 3 Ocasiones 2. Socledades o Asoclaciones de Derecho Privado
ETC.) 2. 4 a7 Ocaslones 3. Fundacién
3. 8 a11 Ocasiones 4. Asociacién Gremial
4. Mensualmente 5. Sindicato o Federacién de Organizaciones de Trabajadores
5. Ocaslonalmente 6. Junta de Vecinos u otra Organizacién Comunitaria
6. Otra (espedifica) 7. Iglesia o Entidad Religiosa
Otra (especifica) -
=l O]
" TIPO DE COLABORACION O APORTE
NATURALEZA DEL VINCULO 1. Cuotas
PARTICIPACION EN LA DIRECCION 2. Servicios Profesionales
i o} 3. Participacién Voluntaria
(1.Sociv, 2.Colaborador, 3.0tro-Especificar) ADMINISTRAGION i Paiioarion remiorads

]
-

L]

ANTIGUEDAD DEL VINCULO
(Anos)

Antes del Servicio Publico

Durante el Servicio Publico

5. Otros Aportes (especifica)

L]
[
Lol

Antes del Servicio Publico

Durante el Servicio Publico

UBICACION
(Cludad o Poblacién, Entidad Federativa y Pals)

O00o0ooo

Antes del Servicio Publico
Durante el Servicio Publico

OBSERVACIONES O ACLARACIONES

i #
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ﬂ cmo_.>m>o__oz DE POSIBLE CONFLICTO DE INTERES

)
[ ]

NINGUNO
POSIBLES CONFLICTOS DE INTERESES POR PARTICIPACIONES ECONOMICAS O FINANCIERAS DEL Umn._.>m>z._.m. CONYUGE, CONCUBINA, CONCUBINARIO Y/O
DEPENDIENTES ECONOMICOS. :
INSCRIPCION EN EL
REGISTRO PUBLICO U TIPO DE SOCIEDAD EN LA QUE SE PARTICIPA O
Rt RRETIN NOMBRE DE LA EMPRESA O OTRO DATO QUE CONLA I SECONTRATA (BN SU/CASO) ANTIGUEDAD DE LA PARTICIPACION O CONVENIO
1. Incorporacién 2. Modificacién SOCIEDAD O PERSONA FISICA PERMITA SU (afios)
"3 Eiinar 4, Sin cambla IDENTIFIGACION 1 Sociedad Andrima
. f
(EN:SU aaBc) 3, Asoclacién Civil
4. Otra (especifica)
O O o
FECHA DE CONSTITUCION DE LA SECTORO
RESPONSABLE DEL POSIBLE CONFLICTO SOCIEDAD INDUSTRIA TIPO DE PARTICIPACION O CONTRATO :
DEINTERES (EN SU CASO) @ vajo d S ; ” INICIO DE PARTICIPACION O CONTRATO
orcentaje de participacion en el capital,

1. Canyuge 2. Dependiente 3. Dedlarants « dd/mm/aaaa {EN 81 oaBo) partes sociales, trabajo u otra) Especificar *

[0 Antes del Servicio Publico
D [ Durante el Servicio Publico

[0 Antes del Servicio Publico
D . . [0 Durante el Servicio Pblico

. [0 Antesdel Servicio Publico
D ] Durante sl Servicio Piblico

UBICACION
(Ciudad o Poblacién, Entidad Federativa
y Pals)

OBSERVACIONES O ACLARACIONES

J
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OBSERVACIONES Y ACLARACIONES

Deberas usar este espacio para aclarar o ampliar la informacién sobre cualquier asunto referido a su patrimonio, asf como cualquier
sugerencia o comentario sobre el formato.

BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, REITERO QUE LA INFORMACION VERTIDA EN ESTA DECLARACION ES VERAZ, DE CONFORMIDAD
CON LOS ARTICULOS 32 Y 33 DE LA LEY GENERAL DE RESPONSABILIDADES ADMINISTRATIVAS.

PROTESTO LO NECESARIO
FECHA DE ELABORACION

_!Nm _ ».H._ 2018 TOXPAN , TALISCO .

DIA MES ANO LUGAR
\_

FIRMA DEL DECLARANTE

o
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