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INSTRUCCIONES PARA EL LLENADC DE LA DECILARACION A LA SITUACION
PATRIMONIAL
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La Declaracion de Modificacion de Sifuacion Palimonial del Servidor Pablico, deberd ser presentada
durante &l mes de Mayo de cada afio, de acuerdo a o establecide por ef articulo 33 de ia Ley de
Responsabilidades Administrativas para f Estado de San Luis Potosi,
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DEPENDIENTE ECONOMICO Son fas personas famifiares o no, cuya manulencion depende
principaimente de los ingresos det Servidor Piiblico.

SEMOVIENTES Se dice de los bienes o propiedades que consisten en cualquier tipo de ganado.
MENAJE DE CASA Se entenderd por menaje de 13 casa, 10s enseres y articulos del hogar nueves o

usados, en cantidades y caraclerisficas que permitan determingr que seran desbnados para uso
domeéstica.
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La declaracién deber4 ser lienada con BOLIGRAFQ, letra clara v legible, MAYUSCULAS y de molde
6 a maquina, sin corrector, ni tachaduras ni enmendaduras.

Las cantidades deberdn ser expresadas en MONEDA NACIONAL SIN CENTAVOS o si fuere en moneda
extranjera manifestarlo asi, especiicando la denominaciin correspondiente.

NQO ABREVIAR apelidos ni nombre. Si los espacios de alguna seccion son insuficientes SE PODRA
UTILZAR FOTOCDPIA de i3 misma y anexaria a esta declaracion. Si no hay nada que declarar sélo
margue la opcion NINGUNO y CANCELE fos espacios que no ocupe. Cerciérese de FIRMAR catia hoja
debidamente.
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Deberan de ser declarados TODOS los BIENES muebles e mmuebles (incluyendo valores, inversiones y
cuentas bancanas) que sean propiedad del Servidor Piblico, Conyuge yio dependienfes economicos; asi
coma los que estande 2 nombre de ofra persona hayan side adquiidos con una participacion significativa
de los ingresos del declarante.

Log BIENES muebles e inmuebles adquiridos a crédito se declararan segin corresponda Ia operacion,
anotando ia fecha y ef valor de ésta. Asimismo, debera comgpletar la informacion en ef apartado de
gravamenes y adeudos que afecten ef patrimenio.
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5i desea aclarar o amphiar la informacian sobre cualquier astunto referido a su patrimonio, se recomienda
utiizar e espacio de OBSERVACIONES,

Si e Servidor Publico NG PRESENTA Ia Declaracion de Situacian Patimonial de forma oportuna y sin
causa jusiificada, se aplicardn las sanciones previstas en los articlos 35 v 41 de la ley de
Responsabilidades Administrativas para o Estado y Municipios de San Luis Potosi. Previa substanciaciin
del procedindento administrative discipiinanio corespondiente.

St &f presentar su Declaracidn Palrimonial, e Servidor Publico FALTARE A LA VERDAD. ademas de ser
sancionado administrativamente corforme 3 la Ley de Responsabilidades Administrativas para el Estado
de San Luis Potosi, sera denunciado ante el Ministeric Piblico de acuerdo con o establecido por e
articuio 38 de ral ey de Responsabilidades Administrativas para el Estado de San Luis Potos;.

MUY IMPORTANTE

La Contraloria Interna NOQ ES RESPONSABLE de la documentacion que sea enviada PO COmes o por
interpdsitas personas, por o que recomiends a fodos los servidores publicos 1a atencidn v previsisn
REcesanas en su manejo.

Una vez que haya flenado el Farmato de Iz Respeciiva declaracion a presentar ante este drgana
competente, FOTOCOPIELA Y CONSERVELA en su poder ya que &sta e facilitard en gran medida of
Henada correcto y Agit de su siguierte declaracian,

Fara solicitar copia de cusglquiera de sus Declaraciones Presentadas, debers hacerdo POR ESCRITO, v
especificando e ndmera de folio yiecha de la recepcidn del documenio solicilade y Ie sera eniregada | en
un plazo no mayor de 72 horas) INICAMENTE al Servidor Fublica interesade, quien debera presentarse
¢ identificarse con documents oficial con fotografia o en su defecto ¥ por escrita facultar a quien e
inferesado considere v de igual forma con decumento oficial con el fin de observar fa confidencialidad
necgsaria.

En caso de requerir mayor orentacion o de aclaraciones adicionales sobre el lienada y de tos formatos de
'a Declaracién de Situaciéin Patrimenial, fos Servidores PGblicos do este Organo de Cantrel Interno,
alenderan en las oficinas de ja Contraloria Intema del H. Avuntamienta de Villz de Reves, ubicada en
Jardin Coldn Bustamante S/N Vilia de Reyes S.LP. C P 795G0. en horario de Lunes aViemeas de (0G:00
16:00 horas. Teléfono 01 485 86 100 90 extension 1004,

Ponemos a su ordenes ef siguieme cormeo electionion:
c0nh'ajon'aintema@ayuntamientnvittadereyes.gob,m
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indicaciones: fndique el ejercicio de {a presente dedaracién

DECLARACHIN DE MODIFICACION DE SITUACKINPATRIMONIAL, EIERCICIO 2019
" REEERRTIII I

{ Alvavez  Tristén Locevn Anai
APELLIDO PATERNO, MATERNO Y NOMBRE ¢S) FiM
estabociviL| Casado | !
CORREO ELECTRONICO /
T n Puesto
} AUXi i AA"Y\\ metvatwo | L U\“O\ de. Peyes. |
CARGOQ DEPENDENCIA O MUNICIPIO
L Obras b iy | /7~ ™\
OFICINA O AREA OF ADSCRIPCION
&'» 3 e P ¢ ELRC
| I }
No. DE ACUSE CLAVE DE
REGISTRO
_wa;;','_":!:'
\ FIRMA DEL DEGLARANTE ST__laneeer; cmco | coe \ /‘/
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AT A2 CREMT ALK Sb CEr s Con
i. INGRESOS COMD SERVIOOR PUBLICO PERCIBIDOS GURANTE EL PERIOOO A BDECLARAR

NECSE ialn pe3r Chrmmpdo da dicde euapds U e % \OU. Ll_ %-ﬂl =
Munte 10fal Saampds de impencto s L L "

T cr R e e o o ki s, JFatflceciones, 10, Bic,

HUOTOTAL PE INGNES DR NETOS C0ME SERVIDGR PanLrc & 3 ‘q_ D LI't X Li, 5 2, B =
¥

Ik INGRESDS CONYUGE Y10 DEPENCIENTES
ht. OTROS INERESOS

1.- ACTWIDAD EMPRESAR AL PROPIA i
Experdique on dbmonrad el somin 5o =y g de awgoem

2 - PO ARRENGAMIEN T5S 1
Edymcifigue e Meeryach b

3. POR VARWON EN ACT WIDAD FINANCLRA [+ %
(P r indare St o commios bemcanms., ngateey e radaz:, mic .y

4 - DONACIONES, HERENCIAS O LEGADD ¥

dcliura an el Spanaon de & oy acoTes ko b, feP 0 sed s
oed A BN 0 JUTS T O Ly e e O BT o (LT, T FY
jurlsice dum o 3credin

%.- VENTATE BENES MLUEELES &
Aparads F{wamnis o b meabkogy 3 _ %
FEdrEcmr mrrvt ool e 0 o & Cnarerte Cobredo

At O (Wenictm e wRc kO E) I
FETEE LD T e o e | o] e T eobrass

4.-VENTADE GENES NMUESICS H
Apartwdn it

FRgiku et e e b stkc] eomenta e By

T.- FRESTAMOS PERGOMNALES £/ HPOTECARICS ¥

.- RRLICACION DE INGIRESOS POR CONGEETO DE
AHORRD. GEMERALNR EN EAGRG G435 ANTER ORES %

L e S i, Tl s 1)

&.- OTROS WGRESCS 1 e W WA O OIS o iy %

EUBEYHTAL DY HTRO% INGRESOS d

TOTAL INGRESOSPERCIBIDOS [ [0, 1122 ]

“Eepedifique en ol apartade de observaciones ef nambre del cdmuge yo dependiente econdmicg

CESERVACHONES:
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I. PAGQ DE ADEUDOS Apartado £

Crdicg hotecanios, preztamos personales, amsinanciamients, e,

I ADQUISICHON Y/C CONSTRUCCION DE BIENES INWUEBLES
Apatado G (Rediskar monetariament io eleciv amente pagada}

. ADQUASICIORES DE BIENES MUEBLES

Yot spartado A {Merge de casa. joyas.ole.) $

R=giztar me netorismente o efecitvamen]o pagado
Apartado B (vehicyios)

IV.- GASTOS DE MANUTENCIGN FAMEIAR (Mard )
Vivietda {renta}

ARmentacian

Vasida

Tducacion

Autemanil I Transportecicn

Combusiibés, manienanienlo, o memeclo nes. tenencia,
Paga de SagRMO, otc.

Sarvicios Pubhicos

(Agua, Luz, Taittone , Gas, Elc)

Savitio Médico Patcular

ARG 00 SErvcsn mAQier de geelas meynms wn

e fid, medicInns, deducibie, SErv S Dartcutanes,
Diversicn

V.- PORVARIACION EN ACTIVIDAD
FINANCIERA, (-}

Apartaco O Cumaren £qsG S HeNTo negative . reetaren
monle positive

¥L.- AHDRRO {perscad, inséucicnes hancanas y/o
cHas de /no )y

VIL- OTROS EGRESDS (Pension alimeniicia segures
ex.)

"

e A A M h kM

TOTALODE . .. . e . _ZADAS

E_

OBSERVACIONES:

FIRMA DEL DECLARANTE
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LADQUIRIO USTED, SU GONYUGE YO DEPENDIENTES ECONOMICOS, DURANTE EL PERIQDO A DECLARAR, ALGUN BEER NINGUNO N
MUEBLE?
3l au respuests as $I, anata fos benss myshles qu8 pooee o que adqulrd dentro dal padode 3 dedlarer, En lag columnas Heama sl nimara de clave qua
corresprenda. En caso da marsar cpcianas "NINGUNG, canselar en sy lotalidad ests apartada,
Tipes 3 kehn; 1.Mangedo easp § Coyan 4 Ctfsa de wris L ColRgeiam S Dhed IEamyegabae, 0k )
Ferit de gdquidlglidn: 1 Coseds 3. Codltia pageda i. Siadba pagd ] 45 O Fg i (Db an et it ndf oonl|* G Sl Dk oecHicue an Qhitracionen)
Truipe: 1 Eacisrurte 2 Sangyge # Capandiems Eeantmloc™ 351 gt fOuD an 2w ahacior )
144_:5 DE FORMA OF FEGHA OB VALOR DE MONTO EFBCTIVAMANTE -
=l
HIEN GBRECIFICAR MPD OE BIEN aoauigicion | ATSHIEIGION ADCUISICION PLGADD EW EL PERIDDD TITULAR
Dl SR o
.h..&l1.||l|.-.|.|.l:l.l|l|||l|||l|l|||l|l|
I > N ;
Ji!.ln!.llfluf
|l|.|.|.l|.l|.|.ll|l.|f| |||l|l|-.l.l.|l|l.l.l|l.|.ll
J:l.ll.l.lr-il.-.-.-.-l o
MONTS TOTAL EN BENED MUEBLES EFECTIVAMENTE P AGADS EN EL FERIGDO A DECLARAR [

DESERVACIONES

* Imdigie an el Jpartedo da obasraciones al nombre, razan eocief oal derants o eutey <a fa herencin,
- Eepacifique an al Aparudn de akserviciones & nombre dol dependients scenbiiics.

*** ET fmanta fatel an vahioidon afpctemmanite paoadn, deberd sor of Mot tafiajetc an of mpadade ds sgresss run redrecio 8 sata it
(

&bl como @l insruments jurdice que s sonedis,

\“\\..._.‘....~ iy
ILGS EZPACIOS BN ESTE RUBRS BN INSURIGIENTES, BACAR UNA FOTOCOMA ¥ ANEXARLA FIRMA QOEL DECLARANTE \
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(ADQUIRIO YSTED, SU CONYUGE Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS, VEHICULOS DURANTE EL PERIODO A DECLARAR?

Si eu respuesta e 81, anole g blanae mueklas qua poass o que edquind dentrs del periodo a dedorer, En las columnas ploems ak nimers da deve que NINGUNO _ K _

coreapanda, En cass da marsar epcienas "NINGUND", cancelar n su fotsiidad este aparade.

Farma do adpulseiin: 1. Contady 2. Crbdiy gagandaan 3, Crédito prad ada . CanBckiee e Hemaneia [valar en manade naeioned]®
Trular 1. Dmslararr 2. Cdnyuge o, Capandiottt Eaangeisa™ J.-0Hre (ssgatHgue an chaarnmsorom)
FORMA To. DE BEAIE FEOHA OB TALOR OR MOR TS
=] | MTDELD aRa MARGA VER FACTLIRA O PLACHG At S AL =] ] BFEQ WA ENTE TETW L AR
Adguigic|N TARJETA DE CIRGLILAZIDN Dl ESfARD .n.__am...:n..n._bz GH EL PERIDDO
L
=
...-.-.-.-.-...rllf..../..rrrfr
=]
MONTE TOTAL EM VEHIGILO 9 EFEGTIVAMENTE PAGADC EN EE PERION O A DECLARAR 5 o
BESERVACICHES

* indigua 6n Al sparteds o chastacknas o nambes, m2dn socialb del doeante o sutar ce e barenca, aal cams el Inetrurmento Jurldicn qua le acradite,
“* Empecifiqua en o spartado de obssrqaciones o nombre del dependisnts ssondmica.

i Bl el 1048 o vohlcidas afecthiamards pagade, febord 2ar el neonbo refisisdn an o apartedn de egrasos oon respatto O BEe KD —

8104 EEPACIDS EN ESTE RUBRE SOM INSUFICIENTEE, BACA R Lk FATOCORS ¥ ANEXAMES FIRMA DEL DECLARANTE
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| siditmuebles /
B L A i e T .
¢ADQUIRIO, CONSTRUYD, Y/O MODIFICO SU CANYUGE Y/O REPENDIENTES ECONOMICGS,

DURANTE EL PERIODO A DECLARAR, ALGUN BIEN INMUEBLE? L. NiNGuno
i su respueste g8 8, anote los bienes inmuehles que posee o que modifice dursnte e perlede & declersr. En fas

eolumnas pigsme el nlimere de clave que cormesponds, En caso de marcar opeitn "MINGUN O™, canceler sn sy
totalidad este apariade,

Tinon dg banag B A Wil 2 T Cupodomarts 3 Licpl + TAre L bane 5 Tamero Runl 0. fecha 7. Cim Eopeclizyaan Shoanaaes &0
Fiesrg i aelan i i ¥ Coriado 2. Crddrip papme T Gty gt 4 DoNOEErod o Mivec i Mvalos e meanile anzienall® % St (FopecH ue on Ghosrac. gnay)
THuar 1 Cweliegebr 1 Timugo % Cmpdndienie Econdmiea™  d.Critg dapeci que s pEaRRaD dnag)
1 Aigueilie 1. Comlngga J Mode cacrn 4 Amnbocicn 2. Rom PRgaedn
flpe | Tpe Ublcactin Supaiisia Gy Catoptral Forma Facha de Adquisielsn ye Yalsr da Monte efectivaments
de de ealle, nlmers s darior o inkkn, §TaiTene | GOMBIUSEIRN | Yer comprobants de Fage iy Madificacidn del Sisn Inmustie| Adguisiclen & Pagado an & Tituilar
Blen | Dperaclén| cokeis, munils y codge Marea Feloe el mpuests Predsl | Adgulelclén Dia/Mesifie Construccidn Parloto =°
]
—
|rrrrrrrrrrrr....n7l
]
.-...-..r
Monto total efectivaments pagada an bienes inmuablea] $ e
QREERVACKONES
\J..I...
* Indique en of apartido de shasrvaciores &l nombes, reedn social d3 danante e autor de e harsncia, aasi

como el Inghrarswits jurldico gue [ ecradite.
" Especifique sn st eparteds de chearvacleqss ol nombre dql capardlerte socondmmico,
& meanta bt g vahiculoe sfachveenonte pageds, debend s &l modnta refleisdn Bn 6l ARartadh 08 sgheaTs CoF FREDENE R ddte D

S1LGE EIPACIYY EN ESTE RUSRGD SON INSUFCIENTES, #AGAR WNA FOTOSORIA ¥ ANEXAGLA

FIRMA DEL DECLARANTE \
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PERIODO A DECLARAR, TRANSACCIONES EN INVERSIONES? gnzmczo
Si su respuesta es Bl, ancle las invarslongs gn 4l periodo a dactarer, Ed las columings manifiesta el nimere dg clave gue corresponda. En csso

de marcar opidn “NINGUNO" cancalaren su lotalidad este aparsds.

Tipea da Inemmitn: 1. Ban mria (Cuares di dteirs, cheques s masstin dazdalan plazes mims) 2 vakanok bunkdnlm farconnay sereacos, forte o et e 3. Favak i imem b
+ CRpIFEnciores privmdaz § EmrHaRNL. Sooio- e cujaace mhanp, e ) B. Eim manegay majale (Canlonancs. 312ag. oy, mansda nkcianal, dnwgs, alias)
. CATAN Indificnde Trant.ara on al extyhn Brg, 40 menkdarackeal o wfachpgel paneds b decam {Dapecllioue an Ak

Tk, 1. Daclaramia 2 Canpuge 2 DvpandanteEpasdmioy™  A4nm (uigeenguasn chasracionan

PO ESPECIFIQUETIPO DE No.DECUENTAD | INSTITUCION ORAZON | e D00 0T | comuvaitate | JAACION |
CrERRE S0L PERHIDC A
DE INVERSIGN IVERSION GONTRATO S0CIAL ANTERIOR DECLARAR EL PERIODO
a.....r..||||l.|l|.|

T

]

VALOR TOTAL DE LA VARIACION EN INVERSION + o {-} | §

ABSERYACKINES

-
** Ewpacifitiid o0 al apartatls oe Sbsarvaciones sl potmbe del dopersiiante scondmica.
EF valor totaf da da vaniacidn de Inveraicnes deberd sar 1 mika dal speriado de agresst, <ome positive &ias ulibded ¥ negatva si os pardics o
(Em F3PACKYS EN ESTE RUBRGO S0M INSURICIENTES, SACAR UNA FOTOSRIS ¥ ANEXARLA FIRMA DEL Umﬂ—.}_ﬂ.}z TE \
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LADQUIRIERGN YO REALIZARON, USTED SU CONYUGE YO DEPENDIENTES ECONOMICOS, DURANT EL | NINGUND
PERIDDO A DECLARAR, CUENTAS DE AHORROS?
£n cago de marcar opeidn “NINGUNG” Cencolar on au loteiided este apartado,
IFefruccioren; & loa cradren inciqua el Nirrg da s desirpchin comespandianis ¥ ne cantidagas pefehadoy.
| netiuzita: 1. Bancerla 2. Cojn de Ahoras 3. Fergany
BALDD SEGUN CANTIDAD DE AHDRRD
INSTITUSION INBTTTUCION O RAZON S0c AL NUMERD DFE CUENTA O CONTRATD REALIZADD BN EL, TITULAR
PECLARACION ANTERIDR
PERIDDD
T A.rr..rr:vrrr.l‘r.{
= Ilu'llulull-llllull]‘fll
MONTO TOTAL POR CONCEPTO DE AHORRO REALIZADO EN EL PERICDD |4 |
CBIFRVAQIONES

(_.nﬁ. ESPACIDS GM ESTE RUBRO BGN WAUPICIENTES, SACAR UNA FOTOGCOMA ¥ ANEXARLA

FIRMA DEL DECLARANTE \
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mh,_uﬂc__n_m_nﬂ_z ﬁﬂwmh_._ﬂh_nﬂz.:mqmﬂmtﬂﬂuz{cmmﬁﬂUmvmz_u_mz._.mm mﬂDzQ_EﬂOm,_u:mhz._.m
PERIODO A DECLARAR, TRANSACCIONES EN ADEUDOS QUE AFECTEN SU PATRIMONID? H NINGUNO
5i su respussta ss 81, anota ivs adeudos que afecten su peirmonio 8 I8 lschs de posesién dal encarge. En {83 columnas menifisste al

nimero ds cleve gua corresponda. En ceso da tarjates de cradilo sdlo lensr fas columnas A, B, ©, G, Hl. En caso de marcar opcion

"RANGUNOD", cancalsr 8n su 18talided esle apartads.

fipo de gremme 0 adaudas 1. Eiddrioa Hipolera: ca 2 Presamte paronked R~ T 4. Embnigos 3. Tarmae dacridil 4. Do Espreitusen abrarasioras]
THulw. 1 Daclaiania 2 Chhpuph A Depandanly Eeoedevce” 4003 Jaapacfuean absrack we)
£ TIPO. T {SHHDHTO B SALDD
RE B} Mo, QB GLERTA L &) INSETUCION O 20N B} FLAZOS DRAVAREN & Fj MONTO QRISINAL DEL CORRESFONDIENTE AL [Hh PAGE NETD DEL FITULAR
SRAVAMEN B CUNTRATO SOCAL [R5 ABEUDG GRAVAMERN CIERRE DEL PERKCTO & PERISDL i
AQEUDG QA fMES  AFED OLECLARAR

I(.lll/rr/ll

-.lur-ll.l.lul.l.ll

~—]

IMPORTE TOTAL DEL PAGO NETO REALIZADO EN EL PERIQDO A DECLARAR | $ a..lf.,/!.r

CRIERVACIGNGS

* Bapeciique en &l Apartado de sbservecienas of nombra daf Gepandianls scenEmica. -
/:_ Elitports sl 49 pago teln peskzade e of persda 3 dedlarar, debard ser 6l monto menifedo ah sl spatado de sgrascs con reapecta de asie rukia, k

51 LOY ESPACING EN ESTE AUBAT SOM INSURIGIENTES, SACAR UNA FOTOERIA ¥ ANEXARLA FIRMA DEL DECLARANTE
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SREALIZO USTED

ENAJENACKY
i sta a5 31 angle las tran
periedo a declarar. £n las columnas
casg de marcar opeion "NINGUND"

M DE BIENES MUEBLES

, 5U CONYUGE Y/O DEPENDIENTES ECONDMICOS, ALGUNA
, DURANTE EL PERIDDC A DECLARAR?

saccicnes de bienss moehlas reafizadas en af
Plasme el rimnero de clave que carresponda. En
. Cancelar en su totaslidad este apartado,

L I NINGUNG

Ign?d?:mm :Gwﬁd:ﬁm gmmm ; Ié'.b-‘-;iu s : g S W‘u':w?ﬂu:m nml?é‘hﬁ&mnm Cbsthmomnes)
Tiludar 4 Dwrbuants 2 Cinypage trTepmniicerok Economicn™ 4 Dl fepechaie £n cdannamomes)
MONTS

™0 | especwcarmiro FORMA DE P VAORDE | EFECTNAMENT | ..
BIEN DE BIEN ENAJEHACION OIAMESIAND YEKTA E E0BRADD EW

El FERIN =

\\ HH\‘H“‘
T
e \
[,
MONTO TUTAL EN YERTA DE BtENES NUEBLES EFECTIVAMENTE COBRADO & o

OBSERVATIONES:

STLOS ESPACIOS EN ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES,
SACAR UNA FOTOCOPIA Y ANEXARLA

FIRMA DEL DECLARANTE

-
Fud




¢REALIZO USTED, 5U CONYUGE Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS, ALGUNA

ENAJERNACION DE VERICLULOS, DURANTE FL PERIODO A DECELARART
Si su respuesta es 8|, anote las transacoiones de vehiculos realizadas en & periodo a

decizrar. En jas columnas plaame el ndmem de dave que comesponda. En caso de
marcar opcitn “NIGUNG®, cancelar en su iotalidad este apartado.

3, Criiciber gt
3. Depentatnks Econdmice™"

Forma de enajenackin- o Contads T Griai pag s

NINGUNC

4. Donacanes o Herenda fuallor en missed rasarsl)”
& G {Espacifique air CRsemadinies)

Thudar, t, Dekarars T Camyuga
Mo, DE SERIE FECHA [E VALGR HNONTO
mosEe § .. | vERFACTRAO | oo | ommacion FORMADE - EFECTIVAMENTE AR
! . EMAZION COBRADG EN
ARy AARETADE piamcsane | B VENTA i
e
T
]
H‘"“-..
\\‘h
e -
=
‘\“\.
\‘\“u‘
VALOR TOTAL EN VENTA DE VEHICULOS 5 § \

OBSERVACIONES:

* inekque an o apatads de obseretiones & rombre, mrDn sheial dael donants o outer de ta herencis, &9l como e indRmEo kridoo qug b acredile.

* Expecifigue &n @ aparipoe de obsenaciones d nombre del dependients: econdimico.

-+ £l monto kotad de 18 vends en bienes muchles electhamends cohnoda, debers da ser &l monto rellejadn en @l gpartado de Dgresos con respecty da esis nbn

5) LOS ESPACIOS EN ESTE RUBRO S0 [NSUFICIENTES,
SACAR UNA FDYOCOPA Y ANEXARLA

FIRMA DEL DECLARANTE
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NINGUNO

¥

ZREALIFZO  USTED, SU CONYUGE YO OEPENDIENTES ECONOMICOS, ALGUNA
anofe las fransaccicnes ds 1os bienes immuebles reakzadaz en of pericdo a declseyr, En las columinas
«cancelar en su totakdad este apertado.

5. Tormeno Ruml  5-Ranche T.Ch-osfapu:ﬁmaenﬂhwmhu}

ENAJENACION BIEMES INMUEBLES, DURANTE EL PERIODO A DECLARAR?
4, Donationgs o Herencig™ 5. Dag 1Eaeﬁnwnmﬂbﬁmw:l

Si su respuesty es "SE',
plasme &l ndmera de clave que comesponda. En cazo de WHrCEr opGion “NINGLUNO"
Tipos o4 biamng: 1. Camn babitackitt 2 Dhipatbunents 2. Locsd o - Tarmero Lichara
Farma da afquisiosrn; 1. Contatc 2. Crbdiy pagact 3. Cridito pospeimdess
Tahser 1, [wxdarsamn 2 Compaga B.WEmm"mmmmnm d_m{wmmmmﬁ]
e
o A HERFIE CATASTRY
L] Coale, Mirmces VER FECHA Mralin
; o " FORAA VAL E
BP:N CHET & e "_;i 'r!_;_;'x m ERAER AT VEWm [ty EFECTIVAMERTE IR
7 Coesg Fotoa e kg o
FRECLY
\\‘-.\
"‘\.K

MONTC TOTAL EFECTIVAMENTE COBRADD EN BIENES {NMUEELES

CESERVACIONES:

* Especifique en el apartado de observaciones < nombre dej dependiente acondmico,
N INSIUTFICIENTES,

51 LOS ESPACIOS EN ESTE RUBRO SO
SACAR UNA FOTOCOPIA Y ANEXARLA




UNIGAMERNTE SE REGISTRARA EN ESTE APARTADO 51 SE REALIZS ALGUNA MUDIFICACION DE LOS DATOS PROPORCIDNADOS EH LA
DEGEARACION PATRIMOKIAL OF INICIC DE ENCARGE, 51 NG SE REALIZO MODIFICACHIN CANGELAR E(, APARTADG

NOMBEE EDAD
APELLING PATERND, MATERKD, NOMBRE (5] PARENTESCO fanos) LOMICILIG
\“-H.\_ '““"--,_‘_N_‘\M

T~

1

T

T~

T~
T~

Deberd de tomar como dependizntes scondmicos aqualfos individuos gque por afinidad consanguainea luil, depanda
total o parcialmente &n forma econdmica del decharante o bien esgsta Squna refacdn de interdependencg palimonal,
Aguelos sapndores plblico que s& encuentren en sitacion de concubinats, deberan asi mamfestado.

OBSERVACIONES

DOCUMENTACION QUE SE ENCUENTRA ANEXA A ESTA DECLARACION:

Declaracion anua 1SR defgjercicio N D "o E
Constancia de retenciones por salarios y conceptos asimitados, tel gjercicio 2 s ] v 3
. Conirator Inferno del Municipic de Villa de Reyes 5. L P, respelisosamente solicito se sirva tener pir presentada esta
declaraciin de modificacion a mi situacion patrimonial, pidierdo =aa otorgado & acu s« de recibo cormespondiente.

PROTESTO LO NECESARIO
Yo de Peqed  sipa e domio . de 2070
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Con fvdamente en las articubos 44,45,46,4?,4&,49,51],51.52,53,5-1-,55.56 ¥ 57 de la Ley de Transparenciz ¥ Aecesa a la
Irformacisn Publica de San Luis Potosi; desposicién trinésima oofava de Jas ROFTAS fAra A proteccidn, ratamients, seguridad ¥
restirde de fos dates persanales en posesitn de los sntes obligades ke informacion contenida en fa Declzracon de Situacisn
Rendida ante esta Contraloria Infemna Municipal, cuents con ka garantia de conftdenciatidad pof tratarse de informacion de cardelar
persofal que fiene Ja calided de confidencial ded Seaqdor Publico, a de su Representante Legai.

2 Corga s consentimenta para hacer pibleo su patrintonio reservamds bas das eslrictamente confidenciales?

San Liés Potosl, SLPo_ |1 de JUru O de Q020 -
BAJO PROTESTA DE DECIR LA VERDAD,

7

g
NOMERE Y FIRMA GEL DECLARANTE

=
n
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AVISO DE PRIVACIDAD

AVIS0 DIRRGIDG A TITULARES OF DATOS PERSONALES QUE OBRAN EN POSESIGN DE LA CONTRAI ORIA
INTERNA

“Laz datas persehakes recabados en las Declaraciones de Conflicte de Interés, competenelz de esta Auteidad, serdn protegidas,
ircorporados y tratades, por fa Condralorfa Interna del ayuntamiente de VElz de Reyes a traves del Sidema para ef Registre ¥
Control de Dedlaraciones de Corflicto da Interts, con fundamenta an bos arfictos B° garafo segunda, fraccidn  de la Constitecion
Polltica de 1os Egtados Unides Medicanas; 17 fraccidn 1% v 124 de la Constiucion Falitica def Eatada de San Luis Potost, aticylos
33, 45, 46y 47 de 2 Ley de Responsabibdades Admimistrativas para el Estarta de San Luis Potesl, articula 73 fracckin X204 de la
Ley de Fiscalizacidn y Rendicion de Cuentss de] Estada de San Luis Patosi, ¥ bos aticules 1, 181, 116 y 120 da |a Ley General de
Trangparencia ¥ Access a lz nlomacian Poblica; 1, 3 fracciones X1y X0AE, 84 fraccian SV, incize ), 138 v 142 de {2 Ley de
Tramsparencia y Accese a2 l2 Imfimackin PibRca del Estado de San Luiz Potost, asl coma de las Noecomas para Ta Proteccidn,
Tratamiemte, Sequridad y Resguardo de los datos personzles an Posasiin de bos Enes Obligadas, gublicados 21 16 de agosto de
2008, en el perodico Oficiel el Estada de San Luis Potasi, expedidaa gar 3 Camisién de Garardia ¥ Actesa 2 & Infomadion
Plblies de 3an Lues Potosi, disposiciones relaiivas o ratamiento, profeccion, seguridad y resguands de bo mfarmacidn confidenciat
Yo dates parsonades en pegasion de los antes ghligadas de ia informacidn coplerida en b Declaracitn de Conficta da Intevds, los
datce personales en gosesitn de las entes obligadna de l2 imfomacidn equi ecntenida, no 2e poda enfreqar a guien 1a solicite,
safvo autorzackon expresa d4a la persona drectamenle afectads, a de su representante legal; 2sf mismo lo informaciin de cardcter
patrimonizt podra =er lnsmdida a las Autoridades que o reguieran para e estricto complimiente de sus funcienes piblicas de
acuenda 3 to establecido en ef articula 142 de la Ley de Transporencia y Asceso A 13 infarmacién Publica del Edtade de Son Luis
Fuotoesd, ademds de ias olras ronsmisicnes previstas en la Ley. B responsebie ded sistema de occese 8 sus datos personoles es el
Conbraor fitamo del H. Ayuniamianto de Yilla de Rayes, 3 faubs de ia Conirdleria Intema, quien tene so dgomictlio en cale Jonln
Colan Bustemande s, Zona Cenlro, Wila de Reyes, San Luks Polash, cotret sledrdnics Ooopliatorfaiptaria wli@Gredl com,
tobéfona (485386-1 0890 extenzidn 1004, B imeresadn {3} podrd ejercer sus derechos de Accese, Reclificacian, Comescian y
Opogicion de sis dates gersonales, ante k2 Unidad de Transparencia del H. Ayonatamiento de Vilia de Reyes, ubicada en Jardin
Colan Buslamarts sfin C.F, 73500, Zora Cantro; ka anteror s& mlarma en cumnplimisnio 3 13 establecido por & artlewio 82 fraceitn i
de ia Ley de Tiansparencia ¥ Acceso a 13 Infermacién Publica del Estado da San Luis Fotest, nosma Desima Cugrla de fas Mormas
para la Prateceiin, Tratarsients, Segunided y Rezguardo de 105 Data: Perzonales en Posesian ge los Entes Oblgades, pubicados,
el 16 de ogosto de 2008, an et Pariddicn Dﬁcialdﬂel Estauto de San Lus Potos™

H~Jume —2000 .
NOMBRE ¥ FIRMA DEL FECHA DE FIRMA

INFORNACION GENERAL

En caso de repraducciin de documentes en copies simples ¢ cerfificadas e cobwardn cuando proceda, en bos 18mines de b Ley
de [ngrasns ded Munigpic de Villa de Reyes del Ejerdcia Fiscal correspondienta. La soliciiud de acceso, vectificacian, cancelocién y
opusicifin podra hacerse persanaimente a por repiesentante en 1o Unidad de Informacién de exta dependencis. (Articulo 82 de la
Ley de Transparencia ¥ Acceso a b infomacidn Miblica del Esiade de San Luis Poiesi) Las eobeifudes de aceesn, metficaciting
cancelacidn ¥ oposciin fomauladas pop terceros gue no acraditen i@ fepresentacidn legal en lérmince, serd desechads, sin
perjuicia de que el sfectado presente una nueva solicifud dor 5F 3 por persona que acredita debidamente s representaciin legal,
de acuerda a la establecida en fa dsposcadn Irigbsima odlava d2 las Normas pam 13 Proteccion, Tratamientn, Seguridad y
Resguarda da s Datos Personales en Pogsesion de foe Entes ObBgadoe. Per razonus da sequridad de sus dalos personales, Be
requiere presentar y anever una copia de Wepificacidn ahcal con folagrafis lamta pars solicitar como para recibi 13 informzacién
solicioda, ceando se amila 2Agunt da bos requisitos o [ se Fnese B documemtaddn comespondente, i@ ardidad debars preveni at
afeciade para que subsane en un plaze na mayor de cinco diaa hibiles, de acaerde a 13 edlabledda eh la disposician
cuadragéaima segundo de las Normas para la Protecoitn, Tratamiento, Segwidad y Resgumdo de le2 Datos Personales ep
Posezian de los Entes Cbligados) Las ramiles que e realicen en ejercicia de la aoisn de proteceitn de datas personales aeran
gratuitos, (Articulo 54 da 2 Ley de Transperencia ¥ Aocese 2 Yo Infarmiacion Poblica dal Estedo de San Lule Potos) Para
eugerencias, duthes o quejrs, puede camunicarse A (485) B5-100-50 exension 1004 o bien remitrse al comea
Oeontraloriainternavdigmail com

Gadtren A e " R e 1 A FLAY)
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© JARDIN COLON BUSTAMANIE $/N
C.P. 79500

Qs 01 48586 100 90 EXT. 1004

contraloriainterna@ayuntamiento

villadereyes.gob.mx





