
MUNICIPIO JILOTTAN DE LOS DOLORES

CONTRALORIA MUNICIPAL

JILOTLAN DE LOS DOLORES, JALISCO A 28 DE MAYO

C. MA DEL CARMEN SANDOVAL VARGAS

Presente

Este acuse de recibo será vál¡do cuando tenga el
sello y la firma del responsable del centro de
recepción autor¡zado por esta Secretaria.

RFC CON HOMOCLAVE

FOLIO: 000017

20L8

Declaración Patr¡mon¡al y de lntereses-Modifícación

POR ACUERDO DEL DIRECTOR GENERAL DE RESPONSABITIDADES Y SITUACION PATRIMONIAL DE ESTA SECRETARIA,
ACUSAMOS RECIBO DE SU DECLARACION PRESENTADA EN ESTA FECHA, PARA INCORPORARLA A SU EXPEDIENTE.

Atentamente

EstqT*
Nombre y firma del receptor



MUNICIPIO JILOTLAN DE tOS DOLORES

CONTRALORIA MUNICIPAL

MUNICIPIO JILOTTAN DE LOS DOLORES

DIRECCION GENERAL DE RESPONSABITIDADES Y SITUACION PATRIMONIAL.

CONTRALORIA MUNICIPAL

DECLARACION PATRIMONIAL Y DE INTERESES

MODIFICACION

Grr,{.n ü^ü"r"\
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la5a---*'MUNICIPIO JITOTI,AN DE LOS DOLORES
CONTRALORIA MUNICIPAL

DISPUESTO EN L

CURP

DECLARACION PATRIMONIAL Y DE INTERES-MODIFICACION

NOTA; SIRVASE REVTSAR EL TNSTRUCTTVO ANfE S DE LLENAR Et FORMATO
BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, PRESE NTO A USTED MI DECLARÁCION DE SITUACION PATRIMONIAL Y DE INTERESES, CONFORME A TO

NSABILIDADES ADMINISTRATIVAS.

Fecha de recepción
28 05 2018

D¡a Mes Año

Declaración Patr¡monial y de
lntereses

Modificación

DATOS G EN RATE DE5 DEt ECI.ARAN ET
Pr¡mer Apellido ndo ApellidoSe u

Nombre (s)

MA DEL CARMEN SANDOVAL
VARGAS

EGIR M E MN ATR MONI mtAt l rcar x
Casado a) Unión libre
Divorciado(a) Víudo (a)

Correo Electrón¡co lnst¡tucional
ESÍADO CIVIL marcar x

Correo Electrónico altern

MEXTCO

PAIS OONDT NACIO

x Soltero

RFC /HOMOCTAVE

MEXICANA

Dom¡c¡lio Particula r: cal

DOMTCtUO
Lugar donde se ubica: Méx¡co Extranjero

Sociedad cony
Separación de b¡enes

Local¡dad o Coloni

X

E nt dI da Fe Ide a it a .lAL SCo
Ctrdigo Postal 49950

Teláfono (particular, incluir clave lad

UM n c oo ca td a oLp DTLAN E L DOo5 RLO SE

G** E,"U*t
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SI E5 OOCTORADO O POSGRADO

ESPECIFIQUE:

SI ES CARRERA TECNICA ESPECIFIQUE: SI ES LICENCIATURA, MAESTRIA O

OIPLOMADO ESPECIFIqUE:

SI ES PRIMARIA, SECUNDARIAO

BACHILLERATO ESPECIFIqUE:
[u8¿r donde se ubica l¿ institu.¡ón educativa

México [xtranjero
LuSar donde se ubica la ¡nstitución educ¿tiv¿

México Extranjero
Lugar donde se ubica la institución educativa

Méxi€o Extranjero
lnst¡tuc¡ón educativa

Entidad federativa Entidad federativaEstatus
Cursado F¡nal¡zado Trunco

lnstrtución educ¿trva lnstitución educativaPeriodos cursadoS

Bimestre, cuatrimestre, seme5tre, tr¡mest.
Carrera o área de conocimientoCarrer¿ o área de aonocim¡ento Carrera o área de conocimiento

Estatus

Cursado Finalizado Trunco
Estatus

Cursado F¡nalizedo Trunco

E§t¡tüs

Cursado Finalizado Trunco

Periodos cursados
B¡m estre ,cuat rimestre, semestre, trimest

Periodos cursados
Bimestre,cuatrimestre, semestre, trimest

Periodos cursados
Eimestre,€uatrimestre, semestre, trimest

Documento obteñido
Eoleta certificado coñstancia titulo

0ocumento obtenido
Boleta cenif¡cado coñstencia t¡tulotitulo

Documento obtenido
Boleta cert¡ficado constanci¿

Numero de cedula profesioñal Numero de cedula profes¡onalNumero de cedula profesional

OATOS CURRICULARES OEt DECTARANTE

Escolaridad Grado máx¡mo de estudios (marque con una x)

NIVEI Pr¡maria X Bachillerato

Secundari¿ carrer¿ fécnica o comerc¡al
Licenc¡atura

Diplomado
Maestría

Doctorado
PosBrado

SI ES PRIMARIA, SECUNDARIAO

BACHILLERATO ESPECIFIqUE:

SI ES LICENCIAfURA, MAESÍRIA O
DIPLOMADO ESPECITIQUE:

SI ES DOCÍORADO O POSGRADO

ESPECIFIqUEI

lnst¡tución educativa
CUSUR

Lugar donde se ub¡ca la ¡nst¡tuc¡ón educat¡va
México Extr¿njero

Iugerdonde se ub¡ca ¡a ¡nstitución educativa
México Extran¡ero

tuSer donde se ub¡ca la institución educat¡va

Méx¡co Extranjero

Estatu5

Cursado x F¡nal¡zado x Trunco

Entidad federativ¿ Entidad federativa Eñtidad federativa

Per¡odos cursados
B¡mestre, cuatrimestre,semestre, trimest

lnstitución educativ¿ lnstitución educativa lnstitucióñ educativa

Carrera o área de conoc¡m¡ento C¿rrera o área de conocimiento

Estatus

Curs¿do Finali2¿do Trunco
Estatus

Cursado F¡nalizado Trunco
Estatus

Curs¿do F¡na¡izado Trunco

Periodos cursados
Eimestre ,cuat rimestre, semestre, trimest

Periodos cursados
Bimestre,cuatrimestre,semestre, trimest

Periodo5 cursados
Simestre,€uatrimestre,semestre, trimest

Documento obtenido
Boleta certificado constanaia titulo

Documento obtenido
Soleta certificado constancia t¡tulo

Documento obtenido
Soleta certif¡cado const¿nc¡a t¡tulo

Numero de cedula profesional Numero de cedula profesion¿l Numero de cedula profesional

SI ESTUDIO MAS DE UNA ESPECIFIOUE: ESTATUS Cursádo Truco Finali¿ado

C"""n E-do'o\
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EXPERIENCIA TABORAL

lncorporar al menos los tres últ¡mos empleos no contando el actual NINGU NO

SECTOR marcar con x : Privado Publico Soclal

SECTOR marcar con x : Privado Publico Social

SECTOR marcar con x : Pr¡vado Pu b l¡co Soc¡al

x

Ejecutivo Judicial x Legislativo órsano constituc¡onal AMBITO:
MUNICIPIO JILOTLAN DE LOS DOLORES

Estatal Federal x Municipal

lnstitución/Em resa
PODER marcar con x:

un¡dad Adm¡nistrat¡va/ Área CABILDO

30 2018Puesto o cargo desemPeñado

REGIDOR
01 20t5INGRES EGRESO

Función pr¡nc¡pal

LEGISLAR Día Mes Año Día Mes Año

x

PODER marcar con x

lnstituc¡ón/Empresa

X Ejecutivo Judicial Legislativo órgano constitucional AMBITO: Estatal

SECRETARIA DE DESARROTLO E INTEGRACION SOCIAL DEL GOB.DEL EDO DE JALISCO

Federal X Mun¡c¡pal

Un¡dad Admin¡strativa/ Área CAMPO

05 2013Puesto o cargo desemPeñado

SECRETARIA
o4 2072

INGRES EGRESO

Función principal
ATENDER LA OFICIN TEL.ASISTIR A REUNIONES Día Mes Año Día Mes Año

PODER marcar con x:

lnstitución/Empresa
Ejecut¡vo Jud¡c¡al Leg¡slativo órsano constitucional AMBITO: Estatal Federal Mun¡cipal

Unidad Adm¡nistrativa/ Área

Puesto o cargo desempeñado INGRES EGRESO

Función principal
Día Mes Año

G'"rn &^{",,tt\
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¿ESTAS DE ACUERDOO EN HACER PUBLICOS SUS DATOS PATR!MONIALES?

SI

EN CASO DE qUE SU RESPUESTA SEA AFIRMATIVA, PERO USTEDE DESEA QUE SEA PARCIALMENTE PUBLICA, DEBERA SELECCIONAR LA

INFORMACION QUE SE EXCEPCIONES DE LAS SIGUIENTES OPCIONES:

En ingresos netos, los correspondientes a los rec¡bidos por la activ¡dad industrial y/o comercial, financiera y otros, asícomo

el monto total de los ingresos considerados a los antes citados.

En b¡enes inmuebles, el valor de la contra prestación y moneda.

En bienes muebles, elvalor de la contraprestación y moneda.

En vehículos, el valor de la contraprestación y moneda

En invers¡ones, cuentas bancarias y otro tipo de valores, saldo

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

X

f ryLdl b*^A.,xt
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DATOS DEL CONYUGE, CONCUBINA O CONCUBINARIO Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS (SITUACION ACTUAL)

NINGUNO
a) Nombre (s) primer apell¡do, seSundo apellido b) Parentesco c)es ciudadano

extran¡ero
d)CURP e) es depeñdiente

económico
f)se ha desempeñado en
Administración publ¡ca

SI NO 5t NO SI NO

g) tn caso de contestar afirmativar¡eñte, ¡nd¡que la Dependencia o

Entidad en la que laboro y elperiodo
h)habita en el iI En el caso de no habitar en el domicilio del declarante, indique calle, numero exterior e ¡nterior,

localidad o colonia, municipio o al€aldía, código postal, entidad federativa y país.

$.r,,ton
C-
\-¡nJouoI
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Calificación o determ¡n¿ción para la expedición de licencias,

Permisos y concesiones

Funciones de inspecc¡ón

lnterventorias

X X

MARCA

ión y ¿djudicación de contratos de b¡enes y servicios

aneio de recursos humanos

ro. Especifique la función

Auditorias

cuerco de seguridad

rA(s) FUNCTON (ES) PRTNCTPAt(ES)
Administración de bieñe5 materiales

A teñción directa ¿l publico

QUE REALIZA SEGUN Et SIGUIENT
Labor de supervisión

Manejo de recu rsos financieros

Areas técnicas

Funcioñes de vig¡lancia

nvestiSac¡ón de delitos

Dependenc¡a o ent¡dad
MUNICIPIO JILOTLAN DE LOS DOLORES

Nombre del empleo o cargo

DIRECTOR

X
Si la respuesta es negativa anota el

NIVEL DEL ENCARGO

Esta contratado (a) por honorarios
SI NO

TECHA DE tA TOMA DT POSESION DEL TNCARGO

Lugar donde se ub¡ca

Calle, numero exterio
México Extranjero Si la respuesta es Extranjero, anota el PAIS

ESTADO O PROVINCIA Y CIUDADrer ntenor, oficrna o prso

PALACIO MUNICIPAL S/N

Localidad o colonia

CENTRO JILOTLAN DE LOS DOLORES

Ent¡dad federat¡va Mun¡cipio o alcald ía Código postal

JALISCO ]ILOTLAN DE LOS DOLORES 499 50

Teléfono de oficina
4245740066

01 10 2015Área de adscripción
DESARROLLO SOCIAL

X

rMt/\ S^L'^\
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INGRESOS ANUAIES NETOS DEI- DECTARANTE, CONYUGE, CONCUBINA O CONCUBINARIO

ENERO Y Et 31 DE DICIEMBRE DEt AÑO INMEDIATO ANTERIOR,

I. REMUNERACION ANUAL NETA DEL DECLARANTE POR SU CARGO PUBLICO ( DEDUCE IMPUESTOS)

II. OTROS INGRESOS ANUALES NEÍOS DEL DECLARANTE (SUMA DEL II AL II.4)

ll. Por actividad industrial y/o comerc¡al (Deduce impuestos)

Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS ENTRE 1 DE

SUBTOTAL IS 777,319.00

nombre I den ocr

ll.2 Por act¡v¡dad financ¡era (rendim¡entos de contratos bancarios o de valores (Deduce ¡mpuestos)

ll.3 Por servic¡os profes¡onales, participación en consejos, consultorías o asesorías

E

ll.4 Otros (arrendam¡entos, regalías, sorteos, concursos, donaciones, etc. Espec¡fica

Deduce im uestos

SUBTOTAL IIS 1,7 1, ,31,9 .00

A.INGRESO ANUAL NEÍO DEL DECLARANTE SUMA DEL SUBTOTAL I Y SUBTOTAL II 5

B.INGRESO ANUAL NEfO DEL CONYUGE CONCUBINA O CONCUBINARIO Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS (DEDUCE IMPUESTOS)

ESPECIFI

C. TOTAL DE INGRESOS ANUALES NETOS DEL DECLARANTE, CONYUGE, CONCUBINA, CONCUBINARIO

Y/O DEPEN DIENTES ECONOMICO SUMAAYBS L7L,379.00

¿TE DESEMpEñAsrE coMo SERVIDoR puBlrco FEDERAL oBLtcADo A pRESENTAR DECLARACToN DE slyuActoN pATRtMoNTAL EN EL Año tNMEDtATo

ANTERIOR? (2016

01 01 2016 31 72 201-6
S NO S¡ la respuesta es afirmativa indica el periodo del al

s

s

5

s

X

Dia Mes Año

I rq¿l\ a)aA
t-§

nJo..¡s\
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X

fIPO DE

OPERACION

2 Obra

TIPO DE BIEN

l tdilicio

3 Casa

5 Local

7 Sodeta
8 Grania

sr Et-tcto oBRA
INDICAR SISE

TRATA DE

2 Conrrucrión

SUPERFICIO O

tNDtvtso

FORMA DE

ADQUISICION
I Cesión

2 Contado
3 Crédito

INDICAR EL NOMBRE O RAZON

socrAt- 0Et- coNcEstoNARto,

DELAUTOR DE LA DONACION O

DEI-AUTOR DE LA HERENCIA,

PIRMUTA, RIFA, SORTO O DEL

VENDEDOR O ENAIENANfE CON

ELTITULAR y llenar los dos

rubros sigu¡entes. (Para efectos

de posible conflicto de interés)

TITUTAR

2 Cónyuge

RELACION DEI. CESIONARIO DEL AUTOR

DE tA DONACION O DETAUTOR DE LA

HERENCIA

1Cónyuse 2 Concubana (o) 3Padre
4 Madre s Abuelo{a) 6Bisabuelo (a)

TTatarabuelo (a) 8 Hijo(a) gNieto{a)

10 Eisnieto (a) ll Tataránieto la) 12 He.mano
l3Mediohermano l4Tio 15 Primo 16Sobrino
175u€gro fa) 18Cuñado 1gcoñcuño (a)

20adoptado {a) 2l.Adoptanle 22 otro

m2 ón

M2

EN CASO DE ELEGIR OTRO

ESPECIFICAR TA RELACION DEL

CESIONARIO, DEL AUTOR DE I.A

DONACION O DEL AUTOR DE I.A

HTRENCIA, PTRMUTA, RIFA,

SORTEO O ELVENDEDOR O

ENAJENANTE CON ELTITULAR

VATOR DEL

INMUEBLE

CONFORMT A

ESCRITURA

PÚBLICA O

CONTRAfO

TIPO

DE

MONE

DA

FECHA DE

a0QUtsrc

toN

DD/MM/

DATOS DEL

RE6ISTRO D€ LA

PROPIEDAD FOLIO

REAL U OTRO

DATO QUE

PERMIÍA TA

IDENTIFICACION

DEL MISIVO

UBICACIÓN DEL INMUTBLE

Especif¡car lugar donde se ubica

(México/Extranjero) calle,

número exter¡or e ¡nter¡or,

localidad, colonia, entidad

federat¡va, munic¡pio alcaldia,

códi8o postal.

Sieligió OBRA

debeá espec¡ñcar

los datos de la

operación

-lnvers¡ón de l¿ obra
-Fecha de la obra

SieliSió VENTA

deberá especificar los

datos de la operación

'Forma de operación
-Valor de la

operación
-Fecha de la

fviol1 SnJ.r"l
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DONDE SE

ENCUENTRA

REGISTRADO

Ext

ENTIDAD FEDERATIVA

(st ES MEXTCO

INDIQUE Et ESTADO

SI ES EN EL

EXTRANJERO INDIQUE

EI PAIS

FORMA DE ADQUISICION
lconsion 8fraspaso
2contado
3 Crédito

INOICAR EL NOMBRE O RAZON SOCIAL DETCESIONARIO,

DTTAUTOR DE LA DONACION O DEL AUTOR OE TA

HERENCIA CON EL TlfUtAR y llenar los dos rublos

s¡8u¡entes (Para efectos de posible conflicto de interés)

IVARCA, TIPO, MODELO Y NUMERO

DE SE RIE

fIPO DE

oPtRACrÓ
N

2Siñieíro

45in

RELACION DELCESIONARIO, DETAUTOR DE LA

DONACIONO DELAUTOR DE LA HERENCIA, CON EL

TITUTAR

VALOR DET

VEI]ICULOAL

MOMENTO OE

aoqutStctoN

SIN CENTAVOS

FECHA

DE

ADQUI

stctoN

DD/M

TIfULAR
1 Declarant€
2 Cónyuge

5 Concubina o

7 Cónyuge en

Srel'tióvEñTA Sielitió SINIESIROEN CASO OE EIEGIR OTRO ESPECIFICAfl LA

RELACION DELC€SIONARIO, DEL AUTOR

DE LA OONACION O HERENCIACON EL

TITUTAR

lConyuge 2Coñcubina o concubinario 3Padre
4Madre
SAbuelo (e) 6Bisabuelo(a¡ TTatarabuelo 8H¡jo(a)

9Nieto(a)
10Bisñieto(a) 11f¿taranieto l2Hermano(a)
13Medio hermano 14Tio(a) lsPrirno(a)
1650br¡no(a)
175ueBro(a) 18cuñado(a) 19concuño

VEHICULOS AUTOMOTORES,AERONAVES Y EMBARCACIONES DEL DECLARANTE, CONYUGE, CONCUBINA O CONCUBINARIOY/O

DEPENDIENTES ECONOMICOS NINGUN

an
LDlMct/1. \>.Ju."\
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FORMA DT

aoQUrsrcroN
lCesion
2contado
3cred¡to

5Herenc¡a

8Trarpaso

INDICAR EL NOMBRE O RAZON SOCIAT

DEL CESIONARIO, D€t AUTOR DE LA

DONACION O HERtNCIA y llenar los

dos rubros si8u¡entes (Para efectos de

pos¡ble confl¡cto de interés)

REI,ACION DELCESIONARIO, DET AUfOR DT TA DONACION O DEL

AUTOR DE LA HERENCIA, CON ETTITUTAR
1Cónyut€ 2 Comub¡na ocorcubiñario 3Padre
4 Madr€ Ab'relo(a) 6Bisabuelo {a)
TIatarabuelo (a) 8 Hijo(a) gNieto(a)

10 8isni€to (a) 11 ratarani€to (a) 12 Hermano (a)

13Med¡ohermano 1aI¡o(a) lsPimo(a) 16Sobrino(a)
lTsuerro (a) 18Cuñ.do lgconcuño (al
20 adoptado (a) 2lAdopt¿ñte 22 olro Etpecifique

TIPOOE
OPERACIÓ

N

3Sin

TIPO DE BIEN

2obras d€ arte

4Colecc¡onet)

DTSPCRIPCION DET BItN

TIPO DE

MONEDA

FECHA OE

ADQUISICION

DD/MM/AAAA

TITULAR

2 Cónyuge
3 Declarante y rónyuge

5 Concubina o concubinario
6 Declárante en copropiedad
7 Cónyuge en copropiedad

Sieligió VENTA deberá especificar
Forma de operac¡ón

-En caso de césión, donación o herencia proporc¡onar el

nombre o razón socialdelnuevo propietario
-Fecha de operación
Valor de operación

EN CASO DE ELEGIR OTRO

ESPECIFICAR LA RELACION

OEL CESIONARIO, DEL

AUTOR DE LA DONACION O

DELAUfOR DE LA

HERENCIA

VALOR DEL EIEN

BIENES MUEBLES

OTROS BIENES MUEBTES DEL DECLARANTE, CONYUGE, CONCUBINA O CONCUBINARIO Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS

En las columnas anote el numero que corresponda NINGUNO
X

&, dvrr'\ SoJo'.'"\
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INVERSIONES, CUENTAS BANCARIAS Y OTRO TIPO DE VATORES

INVERSIONES, CUENTAS BANCARIAS Y OTRO TIPO DE VALORES DEL DECLARANTE, CONYUG E,CONCUEINA O CONCUBINARIO Y/O DEP

En las columnas anote el numero ue corresponda NINGUNO

TIPO DE

oPERActóN

llncorporacion
2Venta
3Saldo

4Sin cambio

fITULAR

2Conyuge

3Declarante y cónyuge
4Dependientes
SConcubina o concubinario
6Declarante
TConyuge eñ copropiedad

NUMERO DE CUENTA O CONTRATO

¿DONDE SE TOCALIZA LA INVERSION?

México lnstitución o ra2ón social Éxtranjero lnstitucióñ o razón social País donde se

localiz¿

sAtDo at 31DE DtctEMBRE DELAño
INMEDIATO ANTERIOR

TIPO DE MONEDA

(rsPEcrFrcAR)

TIPO DE INVERSION

1. Bancaria (cuentas de ahorro, cheques o maestra, depósitos a plazos, cuenta de nomina)

2. Valores bursátiles (acciones y der¡vados, bonos gubern¿mentales, aceptaciones bañcarias y papel comercial
3.Fondos de invers¡ón (socied¿des de inversión y f¡deicomisos)
4. Organ¡zac¡ones privadas (empresas, neSocios, acciones y cajas de ahorro)
5, Posesion de monedas y metales (centenarios, onzaS troy, moneda nac¡onaly div¡sas)

6. seguro de separación individualizado
7. C¿pital

8. Otros (inversiones financieras en el extraniero seRUros capitali2ados, afore v fide¡comiso) Especif¡que

SIN CENTAVOS

s ESPICIFICA

5
ESPECIFICA

s ESPTCIFICA

{illLfi A"J*,"\
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TIPO DE OPERACIÓN

l.lncorporac¡ón
2 . Saldo

3. F¡niquito
4. Sin camb¡o

TIPO DE ADEUDO

1 Compras a crédito
2-Creditos hipotecer¡os
(plazo)

3 Prestamos personales

4-Tarjetas de crédito
5 compras de vehículo

X

NUMERO DE CUENTA DE CONTRATO

¿DONDE SE LOCALIZA ELADEUDO?

México Institucióñ o ra2ón social Extranjero País e lnstitución o razón

social

FECHA OET

OTORGAMITNTO

Dd/mm/aaaa

MONTO ORIGINAL DEL

ADTUDO

SIN CENTAVOS

TIPO OE

MONEOA

(ESPECTFTCqR)

MONTO DE LOS

PAGOS REALIZADOS

SAIDO INSOLUTO DEL AÑO INMEDIATO

ANTERIOR

SIN CENfAVOS

TIPO DE

¡,1ONEDA

PLAZO DTT ADEUDO

-Crédito hipotecarios(áño,

TITULAR

2Conyuge

s s 5

s 5 S

S 5 s

s S s

A
tlr(mara 4"J0..,"\

Página 13 de 16

NINGUNO



DECTARACION DE POSIBLE CONFLICTO DE INTERES

¿ESTAS DE ACUERDO EN HACER PÚBLICA LA INFORMACION DE TU POSIBLE CONFLICTO DE INTERES?

PUESTO, CARGO, COMISION, ACTIVIDADES O PODERES QUE ACTUALMENTE TENGA EL DECLARANTE, SU CONYUGE, CONCUBINA O CONCUBINARIO Y/O

DEPENDIENTES ECONOMICOS DESENPEÑEN EN ASOCIACIONES, SOCIEDADES, CONSEJOS, ACTIVIDADES FILANTROPICAS O DE CONSULTORIA.

x

X

NINGUNO

NO

(rutnesn, lsocncrolr, srNDrc¡fo Efc)

NOMBRE DE LA ENTIDAD FRECUENCIA ANUAL

1 En 3 oaasiones

2 De4AToaas¡ones
3'De 8A 11ocas¡ones
4-Mensualmente
5 Ocas¡onalmente
6'Otra (espec¡fique)

TIPO DE

oPERACTóN

1-lncorporac¡oñ
2-Modificacióñ
3 Eliminar
4-Sin cambio

PARTICIPACION EN LA

DIR€CION O

ADMINISTRACION

marcar con x al inicio

NATURALEzA DEL vfNcuro
(1-Socio 2-Colaborador 3'otro espec¡ñcar)

TIPO DE COLABORACION O APORfE

1-Cuotas
2-Servicios prof esionales

3-Panicipacion voluntaria
4-Partic¡pacion remunerada
5 Otros aporte fespecificar)

ANf IGÚEDAD DEL VINcULo (AÑos) Antes delservicio pub.

Después del servicio pub.
uBrcacróN

(Ciudad o Población, Entidad Federativa y País)
Antes del servicio pub.

Después del servic¡o pu b.

RESPONSAETE DEL POSIBtE

CON;I.ICTO DE INTTRES

1'ConyuBe 2-0ependientes
3-Declarante

Antes del servicio pub

Después del servicio pub

OBSERVAC¡ON€S O ACLARACIONES

A
T,A{Ñltl/\ D;orlo

P g¡na 14 e16

SI

TIPO DE PERSONA JURIDICA
1 lnstitucion de derecho publico

2-Soc¡edades o asociaciones de derecho privado

3 Fundacion
4-Asociacion gremial

5-Sindi€ato o Federación de orgañizaciones de trabajadores
6Junta de vecinos u otr¿ organ¡zación comun¡tar¡a
7 lglesia o ent¡dad reliSiosa[r-r[-l
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OBSERVACIONES Y ACLARACIONES

Deberá usar este espacio para aclarar o ampl¡ar la información sobre cualqu¡er asunto refer¡do a su patrimonio, asícomo cualquier sugerencia o

comentar¡o sobre el formato

BAJO PROTESTA DE DECIRVERDAD DECLARO LOS INGRESOS DECLARADOS POR MI ACTIVIDAD COMO SERVIDOR PUBLICO YMISEGRESOSSON

DESTINADOS A GASTOS FAMILIARES

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 DE RESPONSABILIDADES ADMINISTRATIVAS

FECHA DE ELABORACION

28 05 2018
JILOTLAN DE LOS DOLORES JAL.

DIA MES AÑO LUGAR FIRMA DEL DECLARANTE
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