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Aviso de Privacidad

Los datos personales recabados seran protegidos, incorporados y tratados en el Sistema de Datos Personales denominado
DeclaraNetplus, cuya finalidad es que los servidores publicos, a través de medios remotos de comunicacion y utilizando la
firma electronica avanzada o Registro Federal de Contribuyentes con homoclave y contrasefia de acceso al sistema
DeclaraNetplus, cumplan con su obligacion de declarar su situacion patrimonial y de intereses, para que la Secretaria de la
Funcion Publica, en ejercicio de sus atribuciones pueda analizar la evolucion de su patrimonio, y los datos contenidos en el
referido sistema*, asi como realizar la transmision de éstos al Ministerio Publico, los Tribunales o las autoridades judiciales,
en el ejercicio de sus respectivas atribuciones, al servidor publico interesado o bien, cuando las Autoridades Investigadoras,
substanciadoras o resolutoras lo requieran con motivo de la investigacion o la resolucion de procedimientos de
responsabilidades administrativas. La Unidad Administrativa responsable del Sistema de Datos Personales es la Direccion
General de Responsabilidades y Situacion Patrimonial, y los mecanismos, medios y procedimientos para ejercer los derechos
de acceso, rectificacion, cancelacién y oposicion al tratamiento de datos personales, podran interponerse ante la Unidad de
Transparencia de la Secretaria de la Funcién Publica, ubicada en Avenida Insurgentes Sur 1735, Planta Baja Colonia
Guadalupe Inn, Delegacion Alvaro Obregén, Codigo Postal 01020, Ciudad de México, a través de la Plataforma Nacional de
Transparencia www.plataformadetransparencia.org.mx o bien en el correo c:m:mnmﬁm:o_m@é:o_o:uc_u__om.@ov.gx.

Podra consultar el aviso de privacidad integral en: https://www.gob.mx/sfp#transparencia

*Con fundamento en lo dispuesto por el ultimo parrafo del articulo 108 de la Constitucion Politica de los Estados Unidas Mexicanos, asi como por los articulos 1. 2, fraccion |, 4, fraccion |,
g 29. 32. 33, 34, 35, 46 primer parrafo, 47y 48 de la Ley General de Responsabilidades Administrativas, publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 18 de julio de 2016, asi como de
su articulo Transitorio TERCERO que establece que hasta en tanto el Comité Coordinador del Sistema Nacional Anticorrupcion determina los formatos para la presentacion de las
declaraciones patrimonial y de intereses, los servidores publicos de todos los ordenes de gobierno presentaran sus declaraciones en los formatos que a la entrada en vigor de la Ley General
de Responsabilidades Administrativas. se utilicen en el ambito Federal; en concordancia con el *Acuerdo por el que el Comité Coordinador del Sistema Nacional Anticorrupcion da a conocer
la obligacion de presentar las declaraciones de situacion patrimonial y de intereses conforme a los articulos 32 y 33 de la Ley General de Responsabilidades Administrativas”, publicado en
el Diario Oficial de la Federacion el 14 de julio de 2017 con el "Acuerdo que determina como obligatoria la presentacion de las declaraciones de situacion patrimonial de los servidores
publicos federales, por medios de comunicacion electronica, utilizando para tal efecto, firma electronica avanzada”, publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 25 de marzo del 2009,
y su modificatorio de 25 de abril de 2013: y con el "ACUERDO por el que se dan a conocer |0s formatos que deberan utilizarse para presentar las declaraciones de situacion patrimonial”,
publicado en elDiario Oficial de la Federacion el 29 de abril de 2015y su modificatorio de 21 de octubre de 2016.

Nota: Este formato es unicamente para apoyarlo en la concentracion de la informacion, no es vélida la presentacion de una
declaracién de conclusion en éste, sélo por medios remotos de comunicacién electrénica a través del sistema declaraNetP!s.
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SECRETARIA DE LA FUNCION PUBLICA

DECLARACION PATRIMONIAL 'Y DE INTERESES- MODIFICACION

C SECRETARIA DE LA FUNCION PUBLICA:

BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, PRESENTO A USTEDMI DECLARACION DE SITUACION PATRIMONIAL Y DE INTERESES. CONFORME A _O DISPUESTO EN LOS ARTICULOS

32 Y 33 DE LA LEY GENERAL DE RESPONSABILIDADES ADMINISTRATIVAS.

W

Declaracion Patrimonial

y de Intereses

_ Modificacion i

Fecha de recepcion _@O | Omu _\M;O\ﬁ pl_

<F

Mes ANno

_ . DATOS GENERALES DEL DECLARANTE

Nombre (s) Primer apellido

Segundo apellido

ﬁ 3
/AN AONTALE T

@/0 WIALE .

CURP

RFC/HOMOCLAVE

O O oy

g A IR S SR

Correo Electronico Institucional

Correo Electronico alterno

ESTADO CIViL REGIMEN MATRIMONIAL . Pais donde nacid Imgo:m_._ama
[]|casado (a) (1 union Libre (]| sociedad Conyugal /,\/m\x\v,/ﬂnu ; X\ AN W0
[_J| pivorciado (a) D Viudo (a) D Separacion de Bienes Entidad donde nacié Numero de Celular
><]| sottero (a) : M\M..DF/WOO
DOMICILIO Lugar donde se ubica: _Mr México D Extranjero

Domicilio Particular: calle, nimero exterior e interior

Localidad o Colonia

Entidad Federativa

I

Codigo Postal

Teléfono (particular, incluir clav

‘_ma‘mv
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ESCOLARIDAD

NIVEL

D Primaria
D Secundaria

 DATOS CURRICULARES DEL DECLARANTE

Grado maximo de estudios (marque con una X)

E Bachillerato

Carrera técnica o comercial

D Licenciatura
D Diplomado

D Maestria
D Doctorado

D Posgrado

SIES DOCTORADO O POSGRADO

S| ES PRIMARIA, SECUNDARIA O

SI ES CARRERA TECNICA
ESPECIFIQUE:

S| ES LICENCIATURA, MAESTRIA O
DIPLOMADO ESPECIFIQUE:

ESPECIFIQUE:

BACHILLERATO ESPECIFIQUE:

Lugar donde se ubica la institucion educativa

Lugar donde se ubica la institucion educativa

Institucion educativa VYREFA NN ©IRIY Lugar donde se ubica la institucion educativa
Ma caus, M D cusz PR [J México [ Extranjero [ México [ Extranjero [ México [ Extranjero
Estatus Entidad federativa Entidad federativa Entidad federativa
() Ocammsaomr finalizado 0 tunco
Municipio o alcaldia Municipio o alcaldia

Periodos cursados

Municipio o alcaldia

m.ll_ Bimestre, Cuatrimestre, mes, semestre, trimestre
Documento obtenido
(7] boleta {X] certificado [ constancia

Institucion educativa

Institucion educativa

Institucion educativa

Canera o area de conocimiento

Carrera o area de conocimiento

Carrera o area de conocimiento

Estatus

Estatus

] Cursando (] finalizado [J  trunco

Estatus

[J Cursando [ finalizado [ tunco

[ Cursando [J finalizado J  trunco

Periodos cursados

Periodos cursados
D Bimestre, Cuatrimestre, mes, semestre, timestre

Periodos cursados
ﬁ Bimestre, Cuatrimestre, mes, semestre. tnmestre

D Bimestre, Cuatrimestre, mes, semestre, trimestre

Documento obtenido

Documento obtenido
[ boletald certificadol) constancia O titule O

Documento obtenido
[ boleta [J certificado O constancia [J titulo Bl

[ boleta [ certificado [J constancia O titulo O

Numero de cédula profesional

Numero de cédula profesional

Numero de cédula profesional

S| ESTUDIO MAS DE UNA ESPECIFIQUE:

_ESTATUS: Cursando [ Trunco [ ] Finalizando [

SI ES DOCTORADO O POSGRADO

3
SIES PRIMARIA, SECUNDARIA O

S| ES CARRERA TECNICA
ESPECIFIQUE:

SI ES LICENCIATURA, MAESTRIA O
DIPLOMADO ESPECIFIQUE:

oty

ESPECIFIQUE:

 BACHILLERATO ESPECIFIQUE:

Institucién educativa

Lugar donde se ubica la institucion educativa
O México O Extraniera

Lugar donde se ubica la institucion educativa
U mexica O Extraniera

Lugar donde se ubica la institucion educativa
) meéxico ) extraniero

Estatus
O trunco

Entidad federativa

Entidad federativa

Entidad federativa

Municipio o delegacion

O O:,‘mm:aoD finalizado
Periodos cursados

) Bimestre, Cuatrimestre, mes, semestre, trimestre

Municipio o delegacion

Municipio o delegacion

Documento obtenido
[ boleta (J certificado L) constancia

Institucion educativa

Institucion educativa

Institucion educativa

Carrera o area de conocimiento

Carrera o area de conocimiento

Carrera o area de conocimiento

Estatus

Estatus

] Cursando (] finalizado ([ trunco

Estatus

(] Cursando [ finalizado O trunco

] Cursando [ finalizado O trunco

Periodos cursados

Perodos cursados
D Bimestre, Cuatrimestrg, mes, semestre, trimestre
T 5

Periodos cursados
Bimestre, Cuatrimestre, mes, semestre, trimestre
5

D Bimestre, Cuatrimestre, mes, semestre, trimestre

Documentaiobtenido

&3

Documento obtenido
[ boletal ] certificadol] constancia O titulo 3

Documento obtenido -
[ boleta [ certificado [ constanda_J titylo 1

[ boleta (8 certificado [J constancia 3 titue O

Numero de cédula profesional

NUmero de cédula profesional .

L4

., & .
Numero de cédula profesional

—

g

ANy
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EXPERIENCIA LABORAL

Incorporar al menos los tres ultimos empleos no contando el actual

SECTOR [ ] Privado

NINGUNO [

(D] Publico [ ] social
o
PODER [ ] Ejecutivo [] Judical [] Legislativo M

_ Institucion/ Empresa/Nombre. denominacion o razén social

Organo Constitucional
Autonomo

ﬁ‘iﬂu WwTn M AVENTO

AMBITO: ] Estatal

[ ] Federal

E St

E Municipal

m; L U NOC (TNA

| Unidad administrativa/Area \U ? =o A

ECoRTE

_ Puesto o cargo desempefiado J _Aa £aToR

INGRESO

lo1lory 2014

y/»)ulﬂ.%of G ﬁ ool e

Dia Mes Afo Mes
//VJ T = R L A oI ,)On,,@.,;_.,/@

Dia

18

Funcion principal B .Of...ﬁjynﬁ. . /@% _ p/,/,qfﬁf\,hb)l
ﬁ I

sector [ privado

Publico D Social
D Ejecutivo

PODER [] Judicial Legislativo

Institucion/Empresal Nombre, denaominacion o razon social

Organo Constitucional
Auténomo

AMBITO [ ] Estatal

[] Federal (] Municipal

Es_ama administrativa/Area

¥
]

Ucmmﬁo o cargo desempenado

INGRESQO EGRESO
| et T I R
Dia Mes Ano Dia Mes ARO

gc:o_o: principal

D Privado D Publico D Social

SECTOR

Organo Constitucional
Auténomo

PODER

[ ] Ejecutivo [ ] Judicial [] Legislativo

Institucion/Empresal/ Nombre, denominacion o razon social

AMBITO: ] Estatal

[ ] Municipal

D Federal

inistrativa/Area

S

_ Puesto o cargo desempenado

L

_ZOmmmﬂ EGRESO

L

Funcion principal

Dia Mes
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;ESTA DE ACUERDO EN HACER PUBLICOS SUS DATOS PATRIMONIALES?

Sl 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:

otros, asi como el monto total de los ingresos considerados a los antes citados.

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

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

En vehiculos, el valor de la contraprestacion 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.

En ingresos netos, ios correspondientes a los recibidos por actividad industrial y/o comercial, financiera'y

J
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(SITUACION ACTUAL)

DATOS DEL CONYUGE, CONCUBINAO CONCUBINARIO Y/

O DEPENDIENTES ECONOMICOS J

NINGUNO UU\

) Nombre (s) primer apellido, segundo apellido —— nvpmm.n_cwmnm_s d) CURP Mwwmm”%% hosenagesenpeiato
I e Ll el bl e e 1
8 c NG W 0 BB 0 9 o 95 01 0 W 0 L e e
2 SRR PR e e Dl S Ol e el
L o e e R A e Ll
g S e e PR e
& SCF R R e e [ e e
4 L A L e e el
p B T ek alalaE s Al el e

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

h) ¢ Habita en el
domicilio del
declarante?

Sl NO

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

o colonia, municipio o alcaldia, codigo postal, entidad federativa y pais

/
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Dependencia o entidad

(/w/ TRATTRARANEE I

SANY O _ONST O oL

" DATOS DEL ENCARGO QUE INICIA

= ANTA ///ﬁp/vﬂ DR O Re.

i

Nombre ar. Q:Emr. cargc ¢ comision

_\U. RECITCR. OB

TDELEIES

(£

Esta contratado(a) por honoranos

Area de adscripcian

\REcc o TRE

Sila respuesta
NI

S NO

i ohicing

| o

(o

i.ocalidad Q coonia

E _:_Qni _10%_%_,5

i . vp Y )

Teléafono de cficne

¢

Nl

T s
olla respt

o DISO ESTADOCOF

es negafiva. anota el

VEL DELENCARGO | <3, | EMtrrano oE. Q\,Q._uﬂ Alen |
FECHA DE LA TOMA DL

POSESION DEL ENCARGD

10 1 2015 |

B E S Ao

e

‘0. ancia el PAIS | i R
A Y CIUDAN

Municipio o alcaldia

Labor de supervision,
Manejo de recursos financieros

técnicas,

e _rluwﬁf,{q._v ;zc,ﬁ wse Oro o e

Al

Cocigo posis

ﬁlg Funciones de vigilanciz
Investigacion de delitos
Licilacion y adjudicacion de coniratos de hienes v servicios

0% humianos .Nl

|
172
___lOto Especifique 12 funcion

S
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INGRESOS ANUALES Z.m._.Om DEL DECLARANTE, OOZ<CQm_ CONCUBINA O OOZOCW._Z>T_O Y/O
DEPENDIENTES ECONOMICOS ENTRE EL 1 DE ENERO Y EL 31 DE DICIEMBRE DEL ANO INMEDIATO
ANTERIOR.

¢ - o>
. . +
| REMUNERACION ANUAL NETA DEL DECLARANTE POR SU CARGO PUBLICO (DEDUCE IMPUESTOS) SUBTOTALI § | m w / ”W.LQL

(Por concepto de sueldos, honorarios, compensaciones, bonos, aguinaldos y otras prestaciones)

. OTROS INGRESOS ANUALES NETOS DEL DECLARANTE (SUMA DEL IL.1 AL 11.4)

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

3 sl
Il. 2 Por actividad financiera (rendimientos de contratos bancarios o de valores) $ h
(Deduce impuestos)
Il 3 Por servicios profesionales, participacion en consejos, consultorias o asesorias
Especifica el tipo de servicio y el contratante (Deduce impuestos)
5 |
II. 4 Otros (arrendamientos, regalias, sorteos, Concursos, donaciones, etc.) Especifica:
(Deduce impuestos) Q
v of  GRwnacd 5| \\@ 8 ]
SUBTOTALI § | 78 8@ -
; AN OF
A INGRESO ANUAL NETO DEL DECLARANTE SUMA DEL SUBTOTAL I'Y SUBTOTAL Il § QQW * AUQ
B. INGRESO ANUAL NETO DEL CONYUGE CONCUBINA O CONCUBINARIO Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS (DEDUCE IMPUESTOS)
ESPECIFICA $ _ L
C. TOTAL DE INGRESOS ANUALES NETOS DEL DECLARANTE, CONYUGE, CONCUBINA, CONCUBINARIO
Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS SUMADEAYB § _ AO y
JTE DESEMPENASTE COMO SERVIDOR PUBLICO FEDERAL OBLIGADO A PRESENTAR DECLARACION DE SITUACION PATRIMONIAL EN EL ANO INMEDIATO ANTERIOR? (2016)
Si & No D Si la respuesta es afirmativa indica el periodo del a;\ _O 7 _.NO*H_ al TWO — D _ 201 #.
Dia Mes Afo Dia  Mes Afo

N J
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En las columnas anote el numero que corresponda

<mI_OC LOS AUTOMOTORES, AERONAVES Y EMBARCACIONES DEL DECLARANTE, CONYUGE,
CONCUBINA O CONCUBINARIO Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS

NINGUNO ﬁN_\

FORMA DE ADQUISICION

TIPO DE ¢ DONDE ENTIDAD : J
OPERACION MARGH; TIFC: FEDERATIVA 1omien, INDICAR EL NOMBRE O RAZON SOCIAL DEL CESIONARIO, DEL
1. Incorporacién MODELO Y NUMERO SE ENCUENTRA| g/ g5 ENMEXICO 3 Crédito® AUTOR DE LA DONACION O DEL AUTOR DE LA HERENCIA CON
w. mﬁﬁw.a DE SERIE REGISTRADO? | INDIQUE EL ESTADO, & Donacien EL TITULAR vy llenar los dos rubros siguientes
4. Sin cambio SIESENEL 6 Permuta (Para efectos de posible conflicto de interés)
_ mvs(m),z_mmo 7. Rifa o sorteo
MEXICO | EXTRANJER INDIQUE EL PAIS)

oot

0o000 §

RELACION DEL CESIONARIO, DELAUTOR
DE LA DONACION O DELAUTOR DE LA
HERENCIA, CON EL TITULAR

EN CASO DE ELEGIR

“OTRO",
ESPECIFICAR LA
RELACION
DEL GESIONARIO, DEL
AUTOR DE LA DONACION

1. Conyuge

2. Concubina o
concubinario

3. Padre

4. Madre

5. Abuelo (a)
6. Bisabuelo(a)

9. Nieto (3)

10. Bisnieto (a)

11. Tataranieto (a)

12. Hermano (a)

13. Medio hermano(a)
14. Tio (a)

15. Primo (a)
16. Sobrino (a)
17. Suegro (a)
18. Cuniado (a)
19. Concufo (a)

20. Adoptado (a)
21. Adoptante
22. Otro (Especifique)

O DELAUTOR DE LA
HERENCIA CON EL
TITULAR.

SIN CENTAVOS

VALOR DEL TIPO DE
VEHICULO AL | MONEDA
MOMENTO DE

LA ADQUISICION
(Especifica)

FECHA DE
ADQUISICION

dd/mm/aaaa

TITULAR

(LS N

~ o

. Declarante
2.
3.

Conyuge
Declarante y
Conyuge

. Dependientes
. Concubina o

Concubinario

. Declarante en

copropiedad

. Cdényuge en

copropiedad

Si eligio VENTA debera
especificar los datos de la
operacion:

_Forma de operacion
-Valor de la operacion
-Fecha de la operacion

Sieli
debera especificar los
datos de |a operacion:

-Tipo de siniestro
-Aseguradora

-Fecha del siniestro
-Valor de la operacion

-

HiEIEN

$

J

“En caso de seleccionar en Form

a de Adquisicion “CREDITO”, y el mismo se encuentre vigente debe report

arse en el apartado de adeudos
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\ BIENES MUEBLES

OTROS BIENES MUEBLES DEL DECLARA

En las columnas anote el nimero que corresponda

(

NTE, CONYUGE, CONCUBINA O CONCUBINARIO Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS

NINGUNO @

HERENCIA.

[

. Declarante en
copropiedad
Canyuge en
copropiedad

~

S H_mwwmm BIEN FORMA DE RELACION DEL CESIONARIO, DELAUTOR DE LA
OPERACION N“ Obras de arte >ODC_.m_O_OZ INDICAR EL NOMBRE O RAZON DONACION O DELAUTOR DE LAHERENCIA, CON EL
1. Incorporacion | 3. Menaje de casa (muebles y DESCRIPCION w MMM__MMQ SOCIAL DEL CESIONARIO, DEL TITULAR
2.Venta accesorios de casa) DEL BIEN 3 n:.“_ . AUTOR DE LA DONACION O 1. Cényuge 5. Abuelo (a) 10. Bisnieto (a) 15. Primo (a) 20. Adoptado (a)
3. Sin cambio 4. Colecciones .w Donacién DELAUTOR DE LA HERENCIA, 2. ogn._”.:: w,qm_ﬂvcn_c_ﬁ _m. H.u_us:.ms (a) 16. mogé (a) M %oumm:.m s
. £ DR concutinario .Talarabu 12. 172 ro (a) . Otro (Especdifique;
5. Semovientes . 5. Herencia y llenar los dos rubros siguientes | 3 page et e i 18 .
6. Ninguno de los anteriores 6. Permuta (Para efectos de posible conflicto 4. Madre 9. Nieto (a) 14. Tio (a) 19. Concuo (a)
(especifica en observaciones Y| 7.Rifa o sorteo de interés)
aclaraciones) 8. Traspaso
TITULAR
EN CASO DE ELEGIR "OTRO" VALOR DEL BIEN TIPO DE FECHA DE 1. Declarante Si eligio VENTA debera especificar los datos de la operacion:
ESPECIFICAR LA RELACION DEL MONEDA ADQUISICION 2-Conyuge
3. Declarante y Conyuge
Omw_OZm/.m_O_ DEL AUTOR DE LA SIN CENTAVOS 4. Dependientes -Forma de operacion
DONACION O DEL AUTOR DE LA ) da/mavaaas 5. Concubina o -En el caso de cesion, donacion o herencia proporcionar
(Especifica) Concubinario

nombre o razon social del nuevo propietario

-Fecha de la operacion
-Valor de operacion

OO0ogd

O Ooogd

*En caso de seleccionar en Forma de Adquisicion

CREDITO”

,y el mismo se encuentre vigente debe reportarse en el apartado de adeudos.
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/ INVERSIONES, CUEN

INVERSIONES, CUENTAS BANCARIAS Y OTRO TIPO DE VALORES DEL DE

En las columnas anote el numero que corresponda

TAS BANCARIAS Y OTRO TIPO DE VALORES

CLARANTE, CONYUGE, CONCUBINA O CONCUBINARIO Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS

NINGUNO D

[ U Rt

TIPODE
OPERACION

1. Incorporacion
2. Venta

3. Saldo

4. Sin cambio

Noun s wN e

TITULAR

Declarante

Conyuge

Declarante y conyuge
Dependientes

Concubina o concubinario
Declarante en copropiedad
Cényuge en copropiedad

NUMERO DE CUENTA O CONTRATO

; DONDE SE LOCALIZA LA INVERSION?

México

Institucion
o razon social

Institucion

- : Extranjero
o razon social

Pais donde se localiza

Tileg

REEpERE I

OO00KXX

il

SALDO AL 31 DE DICIEMBRE
DEL ANO INMEDIATO
ANTERIOR

SIN CENTAVOS

TIPO DE MONEDA

(ESPECIFICAR)

TIPO DE INVERSION
1. Bancaria (cuentas de ahorro, cheques o maestra, depadsitos a plazos, cuenta de nomina)
2. Valores bursatiles (acciones y derivados, bonos gubernamentales, aceptaciones bancarias y papel comercial)
3. Fondos de inversion (sociedades de inversion y fideicomisos)
4. Organizaciones privadas (empresas, Negocios, acciones y cajas de ahorro)
5 Posesion de monedas y metales (centenarios, onzas troy. moneda nacional y divisas)
6. Seguro de separacion individualizado
7. Capital

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

]

L

Especifica

Especifica

e
 EicondUl

Especifica

Especifica

Especifica
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ADEUDOS DEL D

ECLARANTE, CONYUGE, CONCUBINAO CONCUBI

-

NARIO Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS J

]

NINGUNO

TIPO DE
OPERACION

1. Incorporacion
2. Saldo

3. Finiquito

4. Sin cambio

anos)

TIPO DE ADEUDO

1. Compras a credito
2 Créditos hipotecarios (especifique el plazo par

Préstamos personales
4 Tarjetas de crédito
5. Compras de vehiculo

3

NUMERO DE CUENTA O CONTRATO

. DONDE SE LOCALIZAEL ADEUDO?

México

Institucian, razon social o acreedor

Extranjero

Pais e institucion o razon social

FECHA DEL OTORGAMIENTO

dd/mm/aaaa

000000

especifique el plazo

especifique el plazo

especifique el plazo

especifique el plazo

especifique el plazo

oooood

oe

EE B ENE

A |

MONTO ORIGINAL
DELADEUDO

SIN CENTAVOS

s
sy |
s,
I
s, |
$

especifique el ptazo r L
especifique el plazo _ _ \_
TITULAR
TIPO DE MONEDA MONTO DE LOS ‘SALDO INSOLUTO TIPO DE MONEDA
PAGOS REALIZADOS DEL ANO INMEDIATO ANTERIOR PLAZO DEL ADEUDO M Mwau-m:_m
onyuge.

(ESPECIFICAR)

SIN CENTAVOS

(ESPECIFICAR)

-Vehiculos (meses)
_Crédito hipotecario (anos)

3. Dedarante y conyuge

4. Dependientes

5. Concubina o concutinario
6. Declarante en copropiedad

7. Conyuge en copropiedad

| |

$

$|

-

]

{ 4 i
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# UmO—.>m~>O_OZ DE POSIBLE CONFLICTO DE _Z._.m_ﬂmm,

N
NINGUNO &

- ;ESTAS DE ACUERDO EN HAGCER PUBLICA LA INFORMACION DE TU POSIBLE CONFLICTO DE INTERES?

M_Gzo D

! PUESTO, CARGO, COMISION, ACTIVIDADES O PODERES QUE ACTUALMENTE TENGA EL D
DEPENDIENTES ECONOMICOS DESEMPERNEN EN ASOCIACIONES, SOCIEDADES, CONSEJO

ECLARANTE, SU CONYUGE, CONCUBINA O CONCUBINARIO YIO
S, ACTIVIDADES FILANTROPICAS O DE CONSULTORIA.

| NOMBRE DE LA ENTIDAD
TIPO Dm,Onmm)O_Oz (EMPRESA, ASOCIACION, SINDICATO,

ETC.)
1. Incorporacion 2. Modificacion
3.Eliminar 4. Sin cambio

Hin

FRECUENCIA ANUAL

1. 3 Ocasiones

4 a7 Ocasiones
8 a 11 Ocasiones
Mensualmente

. Ocasionalmente
Otra (especifica)

e
[
2]

OB LN

TIPO DE PERSONA JURIDICA

1. Instituciones de Derecho Publico

2. Sociedades o Asociaciones de Derecho Privado

3. Fundacion

4. Asociacion Gremial

5 Sindicato o Federacion de Organizaciones de Trabajadores
6

7

O

_ Junta de Vecinos u otra Organizacion Comunitaria
Iglesia o Entidad Religiosa

tra (especifica)
]
]
il

NATURALEZA DEL VINCULO

RESPONSABLE DEL POSIBLE CONFLICTO DE

INTERES (1.Socio, 2.Colaborador, 3.0tro-Especificar)

1 Conyuge 2. Dependiente 3. Declarante D

L]
]

Jou

ANTIGUEDAD DEL VINCULO
(Anos)

PARTICIPACION EN LA DIRECCION

0
ADMINISTRACION

Antes del Servicio Publico

Durante el Servicio Publico

TIPO DE COLABORACION O APORTE
1. Cuotas
2. Servicios Profesionales
3. Participacion Voluntana
4.P pacion remunerada
5. Otros Aportes (especifica)

]
L]
[

Antes del Servicio Publico

Durante el Servicio Publico

UBICACION
(Ciudad o Poblacion, Entidad Federativa y Pais)

O 0o onoo

Antes del Servicio Publico

Durante el Servicio Publico

OBSERVACIONES O ACLARACIONES
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e
{ ’ ) P \
__ DECLARACION DE POSIBLE CONFLICTO DE INTERES NINGUNO
_ .
POSIBLES OOZmr_O.ﬂO.w DE INTERESES POR PARTICIPACIONES ECONOMICAS O FINANCIERAS DEL DECLARANTE, CONYUGE, CONCUBINA, CONCUBINARIO Y/O
DEPENDIENTES ECONOMICOS.
|
|
u,, INSCRIPCION EN EL
o REGISTRO PUBLICO U TIPO DE SOCIEDAD EN LA QUE SE PARTICIPA O
1 TIPO DE OPERACION = N :
! wﬁﬂﬁﬂﬂﬁﬁmvr%mmmﬁﬂwmmw_m> O._.%mﬁw»w\_\_rM\/Omnm_Cm CON1A QUESE CONTRATAVIEN S C430) ANTIGUEDAD DE LA PARTICIPACION O CONVENIO
i 1. Incorporacion 2. Madificacion IDENTIFIC cIe TS (afi0S)
i 3.Eliminar 4. Sin cambio ACION . Sociedad Anénima
| (EN SU CASO) 2. Sociedad Civil
! 3. Asociacion Civil
4. Otra (especifica)
[
i FECHA DE CONSTITUCION DE LA SECTOR O §
RESPONSABLE DEL POSIBLE CONFLICTO SOCIEDAD INDUSTRIA TIPO DE PARTICIPACION O CONTRATO
e INTERES (EN S/ CASO) i : : INICIO DE PARTICIPACION O CONTRATO
) (Porcentaje de participacion en el capital,
| 1.Conyuge 2. Dependiente 3. Declarante dd/mm/aaaa (EN'SU GASQ) partes sociales, trabajo u otra) Especificar
[ Antes del Servicio Publico
D [J Ourante el Servicio Publico
[ Antesdel Servicio Publico
D [ Durante el Servicio Publico
[0 Antes del Servicio Publico
_H_ []_ Durante el Servicio Publico

UBICACION
(Ciudad o Poblacion, Entidad Federativa
y Pais)

OBSERVACIONES O ACLARACIONES
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