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DECLARACION DE CONFLICTO DE INTERESES
INSTRUCCIONES Especificar la informacion que se le solicita, conforme a o siguente

DATOS DE IDENTIFICACION

\NOMBRE

f
w CARGO OUE OESEMPENA

DEPENDENCIAOMUNICIPIO X VA

OFICINA O AREA DE ADSCRIPCION "

|NSTRUCCIONES Especificar el nombre de las personas solicitadas, de acuerco a su par entesco
consa u;l neo o por afinidad, conforme alo s jL,lF‘F‘YE’

RELACIONES FAMILIARES

o

CONYUGE coucuemmcoucuemo

HlJOS
ESPECIFICAR EL NOMBRE

| '—i HAYAN PROC ADO
| O CONCUBINOKX LU
DE EDAD O ECONOMICA

HIJOS DEL CONYUGE,
CONCUBINOn‘CONCLBlNA

SPECIFICAR EL NOMBRE O

| PADRES

ABUELOS

NlETOS Y B SNIETOS

ESPECIFICAR MAYORES DE EDAD O

NOMICAMENTE ACTIVOS

HERMANOS
IFICAR UNP"CAMENTE SI LAS PERSONAS

SON ECONOMICAMENTE ACT

PRWOS SOBR!NOS Y TiOS
ECFICAR UNICAMENTE Si LAS PERSONAS

N ECONOM :\J NTE ACTIVAS)

SUEG ROS YERNO, NUERA Y CUNADOS

SPECIFICAR UNICAMENTE SI LAS PERSCNAS

FIRMA SERVIDOR PUBLICO

SI LOS ESPACIOS DE ESYE RUBRO SON INSUFICIENTES SACAR FOTOCOPIAY ANEXARLA
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INSTRUCCIONES: Especificar lo solicitado, en lo referente al puesto, cargo, comision, actividades o poderes
que desampefia, en Grganos directivos o de gobierno, en organizaciones con fines de lucro (empresas), o bien,
en asociaciones, sociedades, consejos, actividades flantropicas o de consultoria gue el declarante pueda o no
recibir remuneracion por esta paricipacion

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

ACTIVIDADES FILANTROPICAS Y/O CONSULTORIAS 1"{..} HINGUND
ﬁ%&ﬁ%sﬁﬂm? OCASIOMES -84 11 DCASIONES 4. MENSUAIMENTE §.. DCASIOMALMENTE 6.- OTRO NDeCAR OBSERVACIONES)
TIPO DE PERSONA JURIDICA

1. IMETITUCIONES DE DERECHD PUBLICO 2.- SOCIEQACES O ASICIACIONES DE DERECHIRIVADD 3~ FUNDACION 4. ASOCIACION DREMIAL
& SINDICATD O FEDERACION DE CRGANIZACIONES DE TRABAJADORES §- JUNTA DE VECINOS U OTRA ORGANIZACKHN COMUMITARIA
T.- IGLESIA 2 ENTIDAD RELIGIOSA B.- OTRA INDICAR EN DESERVADIONES

DEL YiNCULD
1. S0CI0 2-COLABDRADOR 1.- OTRO INDHCAR EN DESERVACIONEE)

o APORTE
Pr&:ugﬁxs 1.- REAVICIDS PROFESIONALES 3. PARTICIPACION VOLUNTARW - OTROS AFOATES INDICAR EN OBSERVACIONES)

NOMBRE DE LA ENTIDAD \
(EMPRESA, ASOCIACION, SINDICATD, ETC.)

UBICACION
{CIUDAD O POBLACION, ENTIDAD
FEDERATIVA, PalS)

TIPO DE PERSONA JURIDICA \\

NATURALEZA DEL VINCULO \

ANTIGUEDAD DEL VINCULD
(ESPECIFICAR MESES, ARDS) \

:‘nﬂﬂnﬂﬁﬁ"u e [ )81 (5L} NO ANTES DEL SERVCIO PUBLICO

[(MARCAR CON UNA X LA OPCION QUE [ 181 [w]NO DESPUES DEL SERVCH PUBLICD
COMNSIDERE PERTINENTE)

FRECUENCIA ANUAL

TIFO DE COLABORACION O APORTE

CESERVACIONES O ACLARACIONES

FIRMA SERVIDOR PUBLICO

§! LOS ESPACIOS DE ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR FOTOCOPIA Y ANEXARLA
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INSTRUCCIONES: En caso de que tenga conocimiento de un posible conflicto que posea por su puesio, cargo,
comision, actividades o poderes que desempefie en drganos directivos o de gobierno en organizaciones con
fines de lucro (empresas), o bien, en asociaciones, sociedades, consejos, actvidades filantrdpicas o de
consultoria que el declarante pueda o no recibir una remuneracion por esta participacion conforme a lo sigulente.

PARTICIPACIONES ECONOMICAS O FINANCIERAS DEL DECLARANTE

{= ) NINGUNC

TIPO DE PARTICIPACION O CONTRATO
1. PORCENTAJE DE FARTICIPACHON EN EL CAPITAL
MUEBLES O iNMUEBLES

.- PARTES BOCIALES
&~ OTRA (INDICAR EN CRSERVACIDONES)

3. TRABAID d- FROVISION DE SERVICIOS O DE BIEMES

L!':uﬂé?!ﬂ 0 POBLACIIN, ENTIDAD FEDERATIVA

TIPQ DE COM

1.» BOCIEDAD ANDNIMA 2.+ SOCIEDAD f:r'-'1L!::| ?ﬁ*&%ﬁﬂ% OTAA {IMCAR EN OSSERLIONES
NOMBRE DE LA PERSONA FISICA,

EMPRESA O SOCIEDAD

UBICACION

FECHA DE CONSTITUCION DE LA SOCIEDAD
DOMMAA

INSCRIPCION EN EL REGISTRO PUBLICO
{EN SU CASD)

SECTOR O INDUSTRIA
{EN SU CASD)

e

TIFO DE PARTICIPACION O CONTRATO

INICIO DE PARTICIPACION O CONTRATD

TIFD DE SOCIEDAD EMN LA QUE PARTICIPA
0 CON LA QUE SE CONTRATA

PARTICIPACION ECONOMICA O FINANCIERA
(MARCAR CON UNA X LA OPCION QUE
CONSIDERE PERTINENTE)

181
) 8i

(2] ND ANTES DEL SERVICIC PUBLICS
[~L) NO' DESPUES DEL SERVICID PUSLICD

51 LA RESPUESTA ES AFIRMATIVA,
ESPECIFICAR LA ANTIGUEDAD DE LA
PARTICIPACION O CONVENIOD (ANOS)

OBSERVACIONES O ACLARACIONES

\--

FIRMA SERVIDOR PUBLICO

— ==K

8/ LOS ESPACIOS DE ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR FOTOCOPIA ¥ ANEXARLA
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INSTRUCCIONES: En caso de gue tenga conocimiento de un posible conflicto de inlereses de su conyugea,
concubina, concunario yio dependientes econdmicos por su puesto, cargo, comisidn, actividades o pader_ea que
desempefie en drganos directivos o de goblermo en organizaciones con fines de lucro (empresas). o bien, en

asociaciones, sociedades, consejos, actividades filantrépicas o de consultoria que el declarante pueda o no
recibir una remuneracién por esta participacion conforme a o siguiente.

O

PARTICIPACIONES ECONOMICAS O FINANCIERAS DEL CONYUGE O CONCUBINAICONCUBING ¥ DEPENDIENTES
ECONOMICOS (% ) NINGUNO

WD.HEMQEHQ_%EE&E
1.- PORCENTAKE DE PARTICIEACHIN BN EL CAMTAL 1.- PARTES SOCIALES 3 TRABAJO 4. PROVISAOM DE SERVICIDS O DE BIENES
MUEBLES O INMUEBLES 5- OTRA (INDBCAR EN OBRSERVACIONEE)

TIFQ DE m&gﬁn EM L& QUE mwﬁmmm
1.- SOCIEDAD ANCINIAG l"I'J':.- 5-::-:'_;%:;;. CviL i.- ASOCI CIWIL & COTRA (INDICAR EN OREERVACIONES

NOMBRE DE LA PERSONA FISICA,
EMPRESA O SOCIEDAD

UBICACION
mwu POBLACION, ENTIDAD FEDERATIA.
]

FECHA DE CONSTITUCION DE LA SOCIEDAD \
DDIMMAA

INSCRIPCION EN EL REGISTRO PUBLICO \
{EN SU CASD}

SECTOR O INDUSTRIA \
{EN SU CASO)

TIPO DE PARTICIPACION O CONTRATO “‘\_

INICIO DE PARTICIPACION O CONTRATO \

TIPO DE SOCIEDAD EN LA QUE PARTICIPA \a\
O COM LA QUE SE CONTRATA

PARTICIPACIGN ECONOMICA O FINANCIERA | ()5 (%) NO ANTES DEL SERVICI) PUBLICO
(MARCAR CON UNA X, LA QOPCION QUE
CONSIDERE PERTINENTE) { )81 [»}NO DESPUES DEL SERVICIO PUBLICO

51 LA RESPUESTA ES AFIRMATIVA,
ESPECIFICAR LA ANTIGUEDAD DE LA
PARTICIPACION O CONVENIO (AROS)

OBSERVACIONES O ACLARACIONES

S

FIRMA SERVIDOR PUBLICO M

51 LOS ESPACIOS DE ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR FOTOCOPIA Y ANEXARLA
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Villa de Guadatupe

DATOS PERSONALES

Con fundamento en los articulos 6 parrafo segundo fraccién Il de la Constitucion Politica de los Estados
Unidos Mexicanos, 17 fraccion lll de la Constitucion Politica del Estado de San Luis Potosi, 1° 100, 116y 120
de la Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacion Plblica, 1° 3 fracciones X!| y XVII, 138 y 142
de la Ley de transparencia y Acceso a la Informacién Publica del Estado de San Luis Potosi; disposiciones
relativas al tratamiento, proteccion, seguridad y resguardo de la informacién confidencial y/o datos personales
en posesion de los entes obligados la informacién contenida en la Declaracion de Conflicto de Interés rendida
ante esta Contraloria Interna Municipal, cuenta con la garantia de confidencialidad por tratarse de informacion
de caracter personal que tiene la calidad de confidencial del Servidor publico, por la cudl no puede
hacerse publica dicha informacién, salvo se otorgue autorizacion expresa del servidor publico, o de su
representante legal.

¢Otorga su consentimiento para hacer plblico su patrimonio reservando los datos estrictamente
confidenciales?

La version publica del presente documento, atendera lo establecido en los articulos 123 y 142 de la Ley de
Transparencia y Acceso a la informacion publica del Estado y Municipios de San Luils Potosi

C. Contralor Interno Municipal, presento a usted la Declaracion de Conflicto de Interés, conforme a lo
establecido en el Articulo 124 de la Constituciéon Politica del Estado de San Luis Potosi.

PROTESTO LO NECESARIO
VILLA DE GUADALUPE,S.LP, A_ ‘1 DE__ MAYO DE 70O
ECRMIN RUL? WAL LE
NOMBRE Y FIRMA
DEL DECLARANTE /
‘ N s - -
H. AYUNTAM::
CONTRA on,j : o
LA DE QUADA;
RECIITRO ¥ COM TR,
OFL & NOOH Puay
No. DE ACUSE

SELLO DE RECIBIDO
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AVISO DE PRIVACIDAD
DIRIGIDO A TITULARES DE DATOS PERSONALES QUE OBRAN EN POSESION
DE LA CONTRALORIA INTERNA MUNICIPAL

Los datos recabados en las Declaraciones de Situacion Patrimonial por esta Autoridad, seran protegidos,
incorporados y tratados, por la Contraloria Interna del Municipio de Villa de Guadalupe, S.L.P. A través del
sistema para el registro, control y evolucidon de Situacidén Patrimonial con fundamento en los Articulos 7
Parrafo segundo, 8 9 y 33 de la Ley de Responsabilidades Administrativas para el Estado de San Luis Potosi;
y los Articulos 44, 47 y 49 de la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica, dichos datos
personales son recabados para el cumplimiento de la presente Declaracion Patrimonial y seguimiento de la
evolucion de la Situacién Patrimonial de los servidores Pdblicos, ademas se tiene la finalidad de proteger y
resguardar la informacion solicitada, razén por la cudl la informacién aqui contenida, no se podra entregar a
quien la solicite, salve autorizacién expresa y escrita de la persona directamente afectada, o de su
representante legal; asi misma la informacion de caracter patrimonial podra ser transmitida a las autoridades
gue |a reguieren para el estricto cumplimiento de sus funciones pdblicas de acuerdo a lo establecido en el
Articulo 43 de la Ley de Transparencia y Acceso a la informacién plblica del Estado de San Luis Potosi. El
responsable del Sistema de Acceso a sus datos personales es el Contralor Interno, quien tiene su domicilio en
Calle Aldama #31 Zona Centro, C.P. 78850, Villa de Guadalupe, 5.L.P. Tel. (486) 855 52 07

Correo electrénico: contraloriavg 1821 @gmail. com

El interesado(a) podra ejercer sus derechos de acceso, rectificacion, correccion y oposicion de sus datos

personales ante la unidad de Informacion Pdblica del municipic de Villa de Guadalupe, ubicada en calle

Aldama #31 Zona Centro, Villa de Guadalupe, S.L P, Lo anterior se informa en cumplimiento a la norma

décima cuarta de las Normas para la proteccion, tratamiento, seguridad y resguardo de |os datos personales

;n pﬂs.esgjn de los entes obligados, publicados el 16 de Agosto de 2008, en el Periddico Oficial del Estado de
an Luis Potosi.

INFORMACION GENERAL
En caso de reproduccion de documentos en copias simples o certificadas se cobraran cuando proceda, en los términos
de la Ley de Hacienda para el Estado de San Luis Potosi

La solicitud de accesa, rectificacidn, cancelacidn y oposicion podra hacerse personalmente o por representante de la
unidad de informacidn de esta dependencia. (Articulo 58 de |a Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion Pablica
del Estado de San Luis Potosi) las solicitudes de acceso, rectificacidn, cancelacidn y oposicion formuladas por terceros
gue na acrediten la representacion legal en W@rminos, sera desechada, sin perjuicio de gue el afectado presenta una
nueva solicitud por 5i 0 por personas que acredite debidamente su represantacion legal {Disposicidn Trigésima Octava
de las Normas para |3 proteccidn, tratamiento, seguridad y resguardo de iog datos personales en posasion de ios entes
obligados) por raronas de seguridad de sus datos personales, se requiere prasentar y anaxar una copia de identificacion
oficial con fotografia tanto para solicitar como para recibir Ia informacién soficitada, cuando se omite alguno de los
reguisitos o no se anexe la documentacidn corespondiente, la entidad debera prevenir al afectado para que se subsane
&n un plazo ne mayor a 5 dias habiles (Art 48 de la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacidn Plblica del estado de
San Luis Potosi y la disposicion Cuadragésima Segunda de las Normas para la Proteccién, tratamiento, seguridad y
resguardo de los datos personaies en posesion de los entes obligados)

Los tramitas que se realicen en ejercicio de la accidon de proteccibn de datos personales seran gratuitos. (Articulo 54 dela
Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion Foblica del estado de San Luis Potosl) para sugerencias, dudas o
guejas, puede comunicarse al teléfono (485) 855 50 84 o bien remitirse al Departamento de Transparencia.

Corren electrdnico: transparenciavgpe@hotmail.com

FEmpan Qg Ovauid o BE Wplo PR TS

NOMBRE ¥ FIRMA DEL DECLARANTE FECHA DE FIRMA




H. AYUNTAMIENTO DE VILLA DE GUADALUPE
SAN LUIS POTOSI

486 855 50 84




