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DECLAR CION DE CONFLICTO DE INTERES
SENTO A USTED DECLARACION DE CONFLICTO DE INTERES, CONFORME A
LA CONSTITUCION POLITICA DEL ESTADO DE SAN LUIS POTOSI.
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INSTRUCCIONES: Especificar |a i rmacuon que se le solicita, conforme a lo siguiente:
|

ATOS DE IDENTIFICACION

NOMBRE HJ\Q:H\A C ECiLy A \J a LTiNT L _q__ArLT_iMEL

CARGO QUE DESEMPENA

|
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=y ——

DEPENDENCIA O MUNICIPIO 5 \STEA HQ NACLPA L D(F

OFICINA O AREA DE ADSCRIPCION ) NDAD Bk s pe Kew AR LITACIDN

CCORREO ELECTRONICO l
I
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CeCi — Udcso o @ h:%m _ \____g;:,__.:q_
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INSTRUCCIONES.- Especificar el -' bre de las personas solicitadas, de acuerdo a su parentesco
consanguineo o por afinidad, conforme lo siguiente:

-

CONYUGE, CONCUBINA/CONC UBINO

HIJOS

(ESPECIFICAR EL NOMBRE DE LOS HIJOS QUE SE
HAYAN PROCREADO CON EL CONYUGE O
CONCUBINO/CONCUBINA, HIJOS; MAYORES DE EDAD
O ECONOMICAMENTE ACTIVOS)

HIJOS DEL CONYUGE, CONCUBINO/

CONCUBINA

(ESPECIFICAR EL NOMBRE DE LOS HIJOS QUE DEL
CONCUBINO/CONCUBINA O CONVIVIENTE: MAYORES
DE EDAD O ECONOMICAMENTE ACTIVOS)

PADRES

ABUELOS

NIETOS Y BISNIETOS

(ESPY ZIFICAR MAYORES DE EDAD O
ECONOMICAMENTE ACTIVOS)

HERMANOS

(ESPECIFICAR UNICAMENTE SI LAS PERSONAS SON
ECONOMICAMENTE ACTIVAS )

PRIMOS, SOBRINOS Y TiOS

(ESPECIFICAR UNICAMENTE SI LAS PERSONAS SON
ECONOMICAMENTE ACTIVAS)

SUEGROS, YERNO, NUERA Y

CUNADOS

(ESPECIFICAR UNICAMENTE S| LAS PERSOMNAS SON
ECONOMICAMENTE ACTIVAS)

FIRMA SERVIDOR PUBLICO |

|

SILOS ESPACIOS DE ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR FOTOCOPIA Y ANEXARLA

|
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NSTRUCCIONES.- Especificar lo solicitado, en lo referente al puesto, cargo, comision, actividades o
poderes que desempefa, en 6rganos @ rectivos 0 de gobierno, en organizaciones con fines de lucro
(empresas), o bien, en asociaciones, so Jedades, consejos, actividades filantropicas o de consultoria que

el declarante pueda o no recibir remunef&cion por esta participacion.

1
I

ACTIVIDADES O PODERES QUE ACTUALMENTE TENGA EN ASOCIACIONES, SOCIEDADES, CONSEJOS,

ACTIVIDADES FILANTROPICAS Y/O CONSULTORIAS
( X) NINGUNO

:
|
|
|
|

FRECUENCIA ANUAL |
1. 3 OCASIONES 2. 4 A 7 OCASIONES 3. :j » 11 OCASIONES 4. MENSUALMENTE 5. OCASIONALMENTE 6. OTRO (INDICAR

OBSERVACIONES) |

TIPO DE PERSONA JURIDICA |

1. INSTITUCIONES DE DERECHO PUBLICO 2. SO@IEDADES O ASOCIACIONES DE DERECHO PRIVADO 3. FUNDACION 4. ASOCIACION

- GREMIAL ;
5. SINDICATO O FEDERACION DE ORGANIZACIONES DE TRABAJADORES 6. JUNTA DE VECINOS U OTRA ORGANIZACION COMUNITARIA

. 7 IGLESIA O ENTIDAD RELIGIOSA 8. OTRA (iND:C EN OBSERVACIONES)

NATURALEZA DEL VINCULO |
1.Socio 2. COLABORADOR 3. OTRO (INDICA
!

R EN OBSERVACIONES)

TIPO DE COLABORACION O APORTE |
1. CUUTAS 2. SERVICIOS PROFESIONALES 3. |

5)

FARTICIPA 1ION VOLUNTARIA 5. OTROS APORTES (INDICAR EN OBSERVACIONE
! 1 : : i ; TR - i . - - - T e

-

= =

NOMBRE DE LA ENTIDAD ;
(EMPRESA, ASOCIACION, SINDICATO, | E
ETC.) - :

UBICACION

(CiuDAD O POBLACION, ENTIDAD
FEDERATIVA, PAIS)

TiPO DE PERSONA JURIDICA

NATURALEZA DEL ViNCULO

ANTIGUEDAD DEL VINCULO
(ESPECIFICAR, MESES, ANOS)

PARTICIPACION EN LA DIRECCION O
ADMINISTRACION

(MARCAR CON UNA X, LA OPCION QUE
CONSIDERE PERTINENTE)

FRECUENCIA ANUAL

g A S g

i

TipO DE COLABORACION O APORTE

— e

L =

OBSERVACIONES O ACLARACIONES h

e -

i.
.

FIRMA SERVIDOR PUBLICO

e e A S

Si LOS ESPACIOS DE ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR FOTOCOPIA Y ANEXARLA
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