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INSTRUCTIVO Y FORMAT.O
PARA LOS SERVIDORES PUBLICOS




INSTRUCCIONES PARA EL LLENADO DE LA DECLARACION A LA SITUACION
PATRIMONIAL
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La Declaracion de Modificacion de Situacion Pafrimonial del Servidor Publico, debera ser presentada
durante el mes de Mayo de cada afio, de acuerdo a lo establecido por el articulo 104 fraccion Hl de la Ley
de Responsabilidades de los Servidores Publicos del Estado y Municipios de San Luis Potosi,
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DEPENDIENTE ECONOMICO Son las personas familiares o no, cuya manutencion depende
principalmente de los ingresos del Servidor Pablico.

SEMOVIENTES Se dice de los bienes o propiedades que consisten en cualquier tipo de ganado.
MENAJE DE CASA Se entendera por menaje de la casa, los enseres y articulos del hogar nuevos o

usados, en cantidades y caracteristicas que permitan determinar que seran destinados para uso
domestico.
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La declaracion debera ser llenada con BOLIGRAFO, letra ciara y legible, MAYUSCULAS y de molde
0 a maquina, sin corrector, ni tachaduras ni enmendaduras.

Las cantidades deberan ser expresadas en MONEDA NACIONAL SIN CENTAVOS o si fuere en moneda
extranjera manifestarlo asi, especificando la denominacion correspondiente.

NO ABREVIAR apellidos ni nombre. Si los espacios de alguna seccion son insuficientes SE PODRA
UTILIZAR FOTOCOPIA de la misma y anexarla a esta declaracion. Si no hay nada que declarar solo
marque la opcion NINGUNO y CANCELE los espacios que no ocupe. Cerciorese de FIRMAR cada hoja
debidamente.
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Deberan de ser declarados TODOS los BIENES muebles e inmuebles (incluyendo valores, inversiones y
cuentas bancarias) que sean propiedad del Servidor Piblico, Conyuge ylo dependientes econémicos; asi
como los que estando a nombre de ofra persona hayan sido adquiridos con una participacion significativa
de los ingresos del declarante.

Los BIENES muebles e inmuebles adquiridos a crédito se declararan segin coresponda ia operacion,
anotando la fecha y el valor de ésta. Asimismo, deberd completar la informacion en el apartado de
gravamenes y adeudos que afecten el patrimonio.



Si desea aclarar 0 ampliar la informacion sobre cualquier asunto referido a su patrimonio, se recomienda
utilizar el espacio de OBSERVACIONES.

Si el Servidor Publico NO PRESENTA la Declaracion de Situacién Patrimonial de forma oportuna y sin
causa justificada, se aplicarén las sanciones previstas en el articulo 75 de la Ley de Responsabhilidades de
los Servidores Publicos del Estado y Municipios de San Luis Potosi. Previa substanciacién del
procedimiento administrativo disciplinario correspondients.

Si al presentar su Declaracién Patrimonial, e Servidor Pablico FALTARE A LA VERDAD, ademés de ser
sancionado administrativamente conforme a la Ley de Responsabilidades de los Servidores Publicos del
Estado y Municipios del San Luis Potosi, sera denunciado ante el Ministerio Publico de acuerdo con o
establecido por el articuio 103 de la Ley de Responsabilidades de los Servidores Publicos del Estado y
Municipios de San Luis Potosi.

MUY IMPORTANTE

Debera presentar su Declaracion de Situacién Patrimonial, en las oficinas de Ia Contraloria Interna del H.
Ayuntamiento de Vilia de Reyes, ubicada en Jardin Colén Bustamante S/N Villa de Reyes S.L.P. C.P.
79500. en horario de 09:00 a 16:00 horas de Lunes a Viernes ante el personal facuitado y autorizado,
EHos le entregarén el Acuse de Recibo carrespondiente, el cudl sera su UNICO com probante gque acredita
la entrega con la fecha de recepcidn.

La Contraloria interna NO ES RESPONSABLE de la documentacion que sea enviada por correo o por
interpositas personas, por lo gue recomienda a fodos ios servidores plblicos la atencion y previsidn
necesarias en su manejo.

Una vez que haya llenado el Formato de la Respectiva declaracion a presentar ante este dgrgano
competente, FOTOCOPIELA Y CONSERVELA en su poder ya que ésta le facilitar4 en gran medida el
llenado correcto y 4gil de su siguiente declaracion.

Para solicitar copia de cualquiera de sus Declaraciones presentadas, deberd hacerlo POR ESCRITO, y
especificando el numero de folio y fecha de la recepcién del documento solicitado y le serd entregada ( en
un plazo no mayor de 72 horas) UNICAMENTE al Servidor Publico interesado, quien debera presentarse
e identificarse con documento oficial con fotografia o en su defecto y por escrito facultar a quien el
interesado considere y de igual forma con documento oficial con el fin de observar la confidencialidad
Necesaria.

En caso de requerir mayor orientacién o de aclaraciones adicionales sobre el llenado y de los formatos de
la Declaracién de Situacién Patrimonial, los Servidores Plblicos de este Organo de Control Interno,
atenderan en las oficinas de la Contraloria Interna del H. Ayuntamiento de Villa de Reyes, ubicada en
Jardin Colon Bustamante S/N Villa de Reyes S.L.P. C.P. 79500. en horario de Lunes a Viernes de 09:00 a
16:00 horas. Teléfono 01 485 86 100 90 extension 1004,

Ponemos a su 6rdenas el siguiente correo electrénico: Ocontraloriainterna.vdr@gmail.com.mx
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C. CONTRALOR INTERNO DEL MUNICIFIO DE VILLA DE REYES, S.L.P., BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD. PRESENTO A USTED
DECLARACION DE MODIFICACION O CONCLUSIONA M! SITUACION PATRIMONIAL CONFORME A LO DISPUESTO POR LOS ARTICULOS 2,
56 FRACCION XX, 101, 102 FRACCIONES 1, Vi Y VIii, 104 FRACCIONES It Y tli Y DEMAS RELATIVOS DE LA LEY DE RESPONSABILIDADES DE
LOS SERVIDORES PUBUCOS DEL ESTADO Y MUNICIPIOS DE SAN LUES POTOS‘
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Indicaciones: Indique el ejercicio de !a presente declaracién

DECLARACION DE MODIFICACION DE SITUACIONPATRIMONIAL, EJERCICIO
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DE: ANO MES DIA ANO MES DIA

ANOTAR CANTIDADES SIN CENTAVOS

1. INGRESDS COMO SERVIDOR PUBLICO PERCIBIDOS DURANTE EL PERIODO A DECLARAR

Ingresn neto por concepto de dieta, sueido u honorario
Mordo tolal después de implLestos

Conipensaciones extraordinanas, gratificaciones, bonas, etc.
BUBTOTAL DE INGREEQE NETOS COMD SERVISOR FUBLICO

1l. INGRESOS CONYUGE Y/O DEPENDIENTES

Ill. OTROS INGRESOS

1.- AGTIVIDAD EMPRESARIAL PROPIA

Especifique en vbservaciones razan social y tipo de negocio

2.- POR ARRENDAMIENTOS

Especitique 2n observaciones

3.- POR VARIACION EN ACTWIDAD FINANCIERA (+)
(Por intareses en cuentas bancarias, regalias. dividendos, etc.)

4.- DONACIONES, HERENCIAS O LEGADD

indique en el apartado de observaciones namhre, razén social
del donante o autor de la herencia asl como el documento
Juridica que lo acredite

5.- VENTA DE BIENES MUEBLES
Apanado F (venta de bienes muebles) §
rojletrar menetariemente lo stectivamerte cebrado
Apanado G {venta de vehicuias)

- " te lo slect
6.- VENTA DE BIENES INMUEBLES
Apartado H
registrar menetariamente lo efectivamente cobkrado

7.- PRESTAMOS PERSONALES E/O HIPOTECARIOS

B.- APLICACION DE INGRESOS POR CONCEPTOD DE
AHORRO, GENERADOS EN EJERCICIOS ANTERIORES

fcuantas bancarias, akena porsonal)

9.- OTROS INGRESOS (ESPECIFIQUE EN OBSERVACIONES)

SUBTOTAL DE OTROS INGRESDS
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"Especifique en el apartado de cbservaciones el nombre del cényuge y/o dependiente econdmico

OBSERVACIONES:
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E - ANO MES DIA
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ANO MES DiA

{. PAGC DE ADEUDOS Apartado E
Créditos hipotecarios, prestamos personales, autofinanciamientos, etc.
. ADQUISICION Y/O CONSTRUCCION DE BIENES INMUEBLES
Apartado C (Registrer monetariamente lo efectiv amente pagado)

ili. ADQUISICIONES DE BIENES MUEBLES
Total apartado A (Mendje de casa, joy as,efc.)

Registrar monetariamanta lo efectivamanto pagado
Apariado B (vehiculos)

IV.- GASTOS DE MANUTENCION FAMILIAR (Monto ane
Vivienda (renta)
Alimentacion
Vestido
Educacion

Automovil / Transportacion

Combustible, mantenimionto, y/o reparaciones, tenencia,
pago de seguro, etc.

Servicios Publicos

@ |¢ﬁ

(Agua, Luz, Teléfone, Gas, Etc.)

Servicio Médico Particular

pago de servicio madico de gastos mayores y/o
manotes, medicinas, deducible, servicios particulares,

Diversion

V.- POR VARIACION EN ACTIVIDAD
FINANCIERA, (-}

Apartado D Sumar en caso de monto negativo, restar en
monta positiva

VI.- AHORRO (persond, inslituciones bancarias y/o Y
cgjas de ahorro )

Vil.- OTROS EGRESOS (Pension aimenticia, seguros

els.) s
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TOTAL DE EROGACIONES REALIZADAS
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(ADQUIRIO USTED, SU CONYUGE Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS, DURANTE EL PERIODO A DECLARAR, ALGUN BIEN NINGUNO

MUEBLE?

Si su respuesta es 8, anote los bienes muebies que posee o que adquirio dentro del pericdo @ declarar, Er las columnas plasme el nimero de clave que

corresponda. En caso de marcar opciones “NINGUNO”, cancelar en sui totalidad este apartado.

Tipesde bienas: i.Mengjedecasa 2 Joyas 3. Diores de arie 4. Coleccionas 5, -Otios (Semovientas efc )

Forma de adquisicten: 1. Contadc 2. Crédito pagado 3. Crédito pagandose 4. Donacionss o Hatentia (Valor snimeneda nacional)® 5 Otro ([Especifigua en Qbservaciones)

Thular: 1. Declaranie 2 Conyuge ¢ Cx £cononm 3.-Clo ifique en ob iones)

TIPQ DE [e] A DE FECHA DE
ESPECIFICAR TIPO DE BIEN FORM ADQUISICION YALOR DE MONTO EFECTIVAMANTE TITUL AR
BIEN ADQUISICION , . ADQUISICION PAGADO EN EL PERIODO
DIAVMES/IANO
TTe— \\
\\ ‘_\
ey
\
—

MONTO TOTAL EN BIENES MUEBLES EFECTIVAMENTE PAGADO EN EL PERICDO A DECLARAR

OBSERVACIONES

* Indique en el apartado de observaciones el nombre, razén sociat del donante o autor de ia herencia, asi como el instrumen
** Especifique en e! apartado de observaciones el nrombre del depandiante aconémico.

*** El mento total en vehiculos efectivamente pagade, deberd ser ol monto refiejado en & apartado de egresos con mepecto a esté rubro

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

te juridico que lo acredits.

—

FIRMA DEL DECLARANTE




(ADQUIRIG USTED, SU CONYUGE Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS, VEHICULOS DURANTE EL PERIODO A DECLARAR? -
Si su respuesta es Sl anote los bienes muebles que poses o que adquirid dentro del periodo a declarar. En las columnas plasme el nimero de clave que NINGUNO | ><I
corresponda. En caso de marcar opciones “NINGUNQ", cancelar en su totalidad este apartado.

Ferma de adguisicion; 1. Contado

2. Crédito pagandose 3. Crédite pagado 4. Donaciones o Herencia (Valor en moneda nacional)*

Titular: 1. Declarante 2. Conyuge 3. Dependiente Econémico™ 4.-Otro (espacifinue en observaciones)
FORMA No, DE SERIE FECHA DE VALOR DE MONTO
DE MODELO ANO MARGA VER FACTURA O PLACAS ADQUISICION DE EFECTIVAMENTE TITULAR
ADQUISIGION TARJETA DE CIRCULACION DlavMES/AR O ADQUISICION EN EL PERIODO"™"
]
MONTO TOTAL EN VEHICULOS EFECTIVAMENTE PAGADO EN EL PERIODO A DECLARAR %

QBSERVACIONES
R

* Indique en et apartado de observaciones el nombre, razdn social del donante ¢ auter de la herencia, asl como el instrumento juridico que [o acredite. -~

** Especifique en el apartade de observaciones el nombre del dependients econémice. : /

** El monto total en vehiculos efecivamente pagado, deberé ser el monto reflejado en el apartado de egresos con respesto a este rubro g o

51 LOS ESPACIOS EN ESTE RUBRC SON INSUFICIENTES, SACAR UNA FOTOGOPIA Y ANEXARLA

FIRMA DEL DECLARANTE
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¢ADQUIRIO, CONSTRUYO, Y/O MODIFICO
DURANTE EL PERIODO A DECLARAR, ALGUN BIEN INMUEBLE?

SU CONYUGE Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS,

Si su respuesta es Sl, anote los bienes inmuebles que posee o gue modifico durante el periodo a declarar. En las
columnas plasme e nimero de clave que corresponda. En caso de marcar opcidn “NINGUNO” cancelar en sy

totaiidad este apartado.

Tipos de bienes: 1. Casa Habitacidn 2. Depattamento 3. bocal

4, Terreno Urbano

><| NINGUNO

5. Terreno Rurat 6 Rancho 7. Otro (Especifique sn observaciones)
Farma de adquisicion: 1. Contado 2. Crédito pagado 3. Cradito pagandese 4. Donaciones o Herencia (Valor en moneda nacional)® 5. Otro (Eapecifique en Observacines)
Titutar: 1. Declarante 2. Conyuge 3. Dependiente Economico™  4.0fro (especifique en observaciones)
1. Adquisicién 2. Construyo 2 Medificacién 4 Amphackn . Remodelaciin
Tpe Tipe {hicacién Superficie Clave Catastral Ferma Fecha de Adquisician yle Valor de Monte efectivamente
de de calle nimero ex terior e inferier, | Terrano | Construccion] Ver comprobante de pago de Modificecidn def Bten Inmueblef Adquisicién ¢ Pagado en ¢l Titular
Bien 3 Operacién] colonia, municipic y cedigo Metros Metos del impuesta Predial | Adquisicién DiaMes/Afio Construccién Periode ***
~]
—r]
——

Monto total efectivamente pagado en bienes inmuebles

OBSERVACIONES ——

* indique en ei apariado de observaciones el nombre, razén sodial del donante o autor de !a herencia, asi coms el instrumersto jurtdico que Io acredite.

** Especifique en: el 2partado de observacienes el nembre del depsndients esonamico.

*** El monto total en vehiculos efecivamente pagado, deberd ser af monto reflgfado en el apartado de egresos con respecto a este rubro

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

FIRMA DEL DECLARANTE




¢(ADQUIRIERON Y/O REALIZARON,USTED Y/O SU CONYUGE Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS, DURANT
PERIODO A DECLARAR, TRANSACCIONES EN INVERSIONES? E@\HNGUNO
Si su respuesta es S|, anote las inversiones en el periodo a declarar. En fas columnas manifieste el nOmero de clave que comresponda. En caso

de marcar opcion “NINGUNG”, cancelar en su totalidad este apartado.

Tipos de inwversidn: 1. Bancana (Cuenta de aharre, cheques o msekira, depdsite e plazos, otres) 2. Valores bursstiles (acciones y darivados, benos gubemsmentales 3. Fonde de Inversion
4, Organizaclones privadas { Empresas, acclnes, calas de ahoro, elc ) 5 En moneda y metales (Centenarios, onzas, troy, moneda nacionet, divisas, ctras)
6. Olras inversionas financieras en el extranjero, en monede nscional a |z fecha del patiodo s deglarar (Especifique en observsciones)
Titular: 1. Deglarante 2 Conyuge 3. Dapendlente Econdmico™  4.0tro {especifiqua an obsetvationss)
: SALDO SEGUN MONTD O SALDO VARIAGION
TiPO ESPECIFIQUE TIPC DE No. DE CUENTA O INSTITUCION O RAZON DECLARACION CORRESP DNDIENTE AL NETA DURANTE TITULAR
DE INVERSION INVERSION CONTRATC S0CIAL GIERRE DEL PERIODD A
ANTERIOR DECLARAR EL PERIODO
*‘h\__

VALOR TOTAL DE LA VARIACION EN INVERSION + o {-) [ $

OBSERVAGIONES

™ Espacifique en el apartado de observaciones el nombre del dependients econdmico. /
El valor total de la variacion de inversicnes debera ser la misma del apartade de egresos, come positivo si es utilidad y negativo si es perdida . P

5/ LOS ESPACIOS EN ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR UNA FOTOCOPIA Y ANEXARLA FIRMA DEL mﬁrﬁﬁ
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¢ADQUIRIERON Y/O REALIZARON, USTED SU CONYUGE Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS, DURAN

PERIODO A DECLARAR, CUENTAS DE AHORROS?
En caso de marcar opcion “NINGUNO” Cancelar en su totalidad este apartado.

Instrucciones: en los cuadros indique &l nimera de ja deseripcibn comespordients y fas centidades solicitadas.

NINGUNO

:

Institucion: 1. Bancaria 2. Caja de Ahorros 3. Personal
INSTITUCION INSTITUCION O RAZON SOCIAL NUMERO DE CUENTA O CONTRATO SALDO SEGUN CA:;AT.T;A';Z;:C;}T.RO TULAR
DECLARACION ANTERIOR T
PERIODO
"\
—
MONTO TOTAL POR CONCEPTO DE AHORRO REALIZADO EN EL PERIODO s

OBSERVAGIONES s

- \\

W

&LOS ESPACIOS EN ESTE RUBRC SON INSUFICIENTES, SACAR UNA FOTOCOPIA ¥ ANEXARLA

(Mé /
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(ADQUIRIERON Y/O REALIZARON, USTED SU CONYUGE Y/O DEPENDIENTES

ECONOMICOS, DURANTE E
PERIODO A DECLARAR, TRANSACCIONES EN ADEUDOS QUE AFECTEN SU PATRIMONIO? NINGUNO
Si su respuesta es Si, anote los adeudos que afecten su patrimonio a ia fecha de posesion del encargo. En las columnas manifieste el
nimero de clave que corresponda. £n caso de tarjetas de crédito sélo lenar las columnas A, B, C, G, H.I. En ¢aso de marcar opcidn
“NINGUNO", cancelar en su totalidad este apariado.
Tipo de gravamen o adeudo: 1. Crédites Hipotecarios 2. Prestames personales 3. Compras a crédito 4 Embargos S, Tanetas de crédita 8. Otro (Especifique en observaciones)
Titutar. 1. Declarants 2 Conyuge 3. Dapendenie Econémice” 4.0uc (especffique en absarvacionms)
E} FECHA DEL
A TIPO (G) MONTO 0 SALDO
DE B)No.DECUENTAO | €} INSTITUCION O RAZON D) PLAZOS mmﬁg&m F)MONTO ORIGINAL DEL |  CORRESPONDIENTE AL (PACONETODEL | |\ oo
GRAVAMEN O CONTRATO SOGIAL {AROS) ADEUDD GRAVAMEN CIERRE DEL PERIODO A PERIODO )
ADEUDG DIA/MES / ARO DLECLARAR
~—
\..___
—
"—-_._._‘_.'
IMPORTE TOTAL DEL PAGO NETO REALIZADO EN EL PERIODO A DECLARAR | $
OBSERVACIONES v _ =~~~
- ———

* Especifique en el apartado de observeciones el nombre del dependiente scondmico.

** Elimporte total de pago neto realizado en s! periodo a dectarar, debera ser el manto marifestado on el apartado de egresos con respests de este rubro.

SILOS ESPACIOS EN ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR LINA FOTOCOPIA Y ANEXARLA

, N
——,
FIRMA DEL DECLARANTE
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¢REALIZO USTED, SU CONYUGE Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS, ALGUNA >< NINGUNO
ENAJENACION DE BIENES MUEBLES, DURANTE FL PERIODO A DECLARAR?
Si su respuesta es Sl, anote las transacciones de bienes muebles realizadas en el
periodo a declarar. En las columnas ptasme el nimero de clave que corresponda. En
caso de marcar opcion “NINGUNO”, cancelar en su totalidad este apartado.

Tipo de bien: 1. Menaje decasa 2, Joyas 3. Obrasde arte 4, Colecciones 5. Otres {Semovientes, €16.)
Forma de adqguisicidn 1. Contado 2. Crédtto pagado 2. Crédito pagandose 4. Donaclones o Herencla® Valor en moneda nacional 5. Otre (Especifique en Observaciones)
Thufar. 1. Declarante 2. Gonyuge 9 Dependiente Econdmico®™  3.-Ofra (especifiqua en obsenvaciones)
MONTO
O | ESPECIICARTIPO FORMA DE Pyl VALORDE | EFECTVAMENT | .
BIEN DE BIEN ENAJENACION DIAMMES/ARO VENTA E COBRADO EN
EL PERIODO **

MONTO TOTAL EN VENTA DE BIENES MUEBLES EFECTIVAMENTE COBRADO 5

OBSERVACIONES:

\

* Indigue en el apartado de observaciones el nombte, razdn sodial det donants o autor de la herencia, asi como el instrumento 0 juridico que lo acredite.

e

** Especifiqus en el apartado da observaciones el nombre def dependiente econdrmico. L s
*** Ef monto totel de la venta en bienss muebles efectivamente cobrado, deberd de ser el monto reflgjado en ’a’nado de Ingresos con Q\cto de este rubro
I
5! LOS ESPACIOS EN ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES —’/%
SACAR UNA FOTOCOPIAY A’NEXARLA ..
FIRMA DEL DECLARANTE

12



R

[

e “'f.%w

¢REALIZO USTED, SU CONYUGE Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS, ALGUNA
ENAJENACION DE VEHICULOS, DURANTE EL PERIODO A DECLARAR? >< NINGUNO
Si su respuesia es 81, anote las transacciones de vehiculos realizadas en el periodo a
declarar. En las columnas plasme el numero de clave que comresponda. En caso de
marcar opcion “NINGUNO”, cancelar en su fotalidad este apartado.

Forma de enajenacion: 1. Contado 2. Crédite pagandose 3, Créditc pagadoe 4. Donaciones o Herercla (valor en moneda nacional)”
Titutar: 1, Declarante 2. Conyuge 3. Dependionte Econdmico™ 4. Otro {Especifique en Cbservaciones)
No. DE SERIE MONTO
FECHA DE VALOR
MODELD VER FACTURA O FORMA DE EFECTIVAMENTE
@iop | MRS | TARIETADE PLACAS gﬁ% ENAJENACION | D% COBRADO EN EL TITULAR
CIRCULACION PERIODO™
\ a
-
\

VALOR TOTAL EN VENTA DE VEHICULOS | $

OBSERVACIONES:

\

* Indique en el apartado de observaciones &l nombre, razdn social del donante o autor de la herencia, asi como el instrumento juridico que fo acredite.

** Especifique en €l apartado de observaciones el nombre del dependiente econémico. T
*** B monte total de la venta en bienes muebles efectivamente cobrada, debera de ser e monto reﬁejadir;iqpafﬁﬂdafe—ifngrems respecto de este rubro

SI LOS ESPACIOS EN ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, (
SACAR UNA FOTOCOPIA Y-ANEXARLA :

FIRMA DEL DECLARANTE
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INTERNA

¢REALIZO USTED, SU CONYUGE Y/O DEPENDIENTES ECONGMICOS, ALGUNA
>< | NINGUNO

ENAJENACION BIENES INMUEBLES, DURANTE EL PERIODO A DEGLARAR?
Si su respuesta es "S{”, anote las transacciones de los bienes inmuebles realizadas en el periodo a declarar. En las columnas

plasme el nimero de clave que corresponda. En caso de marcar opcién “NINGUNO”, cancelar en su totalidad este apartado.
4.-Terreno Urbano 5. Terreno Rural  6.-Rancho 7. Otros (Especifique en Observaciones)

Tipos de bienes: 1. Casz habitacién 2. Departamente 3. Local
Forma de adquisicion: 1. Contado 2. Crédito pagado 3, Credito pagand 4. Donaci o Herencia® 5. Obro (Especifique en Qbservaciones)
Titular; 1. Declarante 2. Conyuge 3. Dependiente Econdmico* (valkyt en moneda macional 4.-Otro {especifique en observaciones)
CLAVE
UBICACION SUPERFICIE CATASTRAL
PO Cafle, Ndmere VER FECHADE MONTQ
ve omrreiteior | fewe § owmme | COMPROBANTE i ptarkei VENTA Ve EFECTIVAMENTE AR
BIEN Gforia, Municipit s _—. BE PAGO DEL BIMMES/ARD CORRADO
y Codigo Poslal Se - PBUESTO
FREDIAL

MONTO TOTAL EFECTIVAMENTE COBRADO EN BIENES INMUEBLES | $ ) .

OBSERVACIONES:

-‘."_,___.—““‘

* Espedifique en el apartado de observaciones el nombre del dependiente econdmico,

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

FIRMA DEL DECLARANTE
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¢REAUZO ALGUNA MODIFICACION DE LOS DATOS DEL CONYUGUE Y/0 DEPENDIENTES ECONOMICOS?

UNICAMENTE SE REGISTRARA EN ESTE APARTADO S| SE REALIZO ALGUNA MODIFICACION DE LOS DATOS PROPORCIONADOS EN LA
DECLARACION PATRIMONIAL DE NICIO DE ENCARGO, St NO SE REALIZO MODIFICACION CANCELAR EL APARTADO

NOMBRE EDAD
APELLIDO PATERNC, MATERNO. NOMBRE (S) PARENTESCO | nos) DOMICILIO
‘\ \
\\\
\ \
\\

Debera de tomar como dependientes econémicos aquellos individuos que por afinidad consanguinea o civil, dependa
total o parcialmente en forma econdmica del declarante o bien exista alguna relacion de interdependencia patrimonial.
Aquettos servidores publice gue se encuentren en situacion de concubinato, deberan asi manifestarlo.

OBSERVACIONES

\

\\\

—
DOCUMENTACION QUE SE ENCUENTRA ANEXA A ESTA DECLARACION:

st NO | ]
Declaracion anual ISR del ejercicio . Z.¢OIB Cl
Constancia de retenciones por salarios y conceptos asimilados, del ejercicio __7e2 18 St D NC D

C. Contralor Intemo del Municipio de Villa de Reyes S. L. P., respetuosamente solicito se Sirva tener por presentada esta

declaracién de modificacién a mi situacién patrimonial, pidiendo sea oforgado el acuse de recibo correspondiente.

PROTESTO LO NECESARIO
! = = S.LP.a
e
"
_‘_____.’ﬂ"-"'__——s-.——"— —
“FIRMA DEL_DECLARANTE
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Con fundamento en los articulos 44,4%5,46,47,48 49 50,5152,563,64 5556 y 57 de la Ley de Transparencia y Acceso a la
Informacion Publica de San Luis Potosl; disposicién trigésima octava de [as normas para la proteccién, fratamiento, seguridad y
resguardo de los dates personales en posesion de los entes obligados la informacién contenida en la Declaracion de Situacion

Rendida ante esta Contralorfa interna Muntcipal, cuenta con la garantia de confidencialidad por tratarse de infermacién de cardcter
personal que tiene la calidad de confidencial del Servidor Publico, o de su Representante Legal.

¢ Otorga su consenttimiento para hacer pliblico su patrimonio reservando los datos estrictamente confidenciales?

snm NOl-j

San Luis Potosf, S.L.P

BAJO PROTESTA DE DECIR LA VER“D_A-GT"_*'{"__ .

ene Lo \4\&&1!&2 G [ — )

NOMBRE Y FIRMKDEQ;BECL‘ARANTE//'
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AVISO DE PRIVACIDAD

AVISO DIRIGIDO A TITULARES DE DATOS PERSONALES QUE OBRAN EN POSESION DE LA CONTRALORIA
INTERNA

“Los datos personales recabades en las Declaraciones de Conflicto de Interés, competencia de esta Autoridad, seran protegidos.
incorporados y tratados, por la Contraloria interna del ayuntamiento de Villa de Reyes a través del Sistema para el Registro y
Control de Declaraciones de Conflicto de Interés, con fundamento en los articulos B° parrafo segundo, fraccién il de la Constitucién
Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 17 fraccidn Il y 124 de la Constitucién Politica del Estado de San Luis Potosl, articulos
33, 45, 46 y 47 de la Ley de Responsabilidades Administrativas para el Estado de San Luis Potosi, articulo 73 fraccion XXXI de fa
L ey de Fiscalizacion y Rendicién de Cuentas del Estado de San Luis Potosl, y los articulos 1, 101, 116 y 120 de ia Ley General de
Transparencia y Acceso a 1a Informacion Puabiica; 1, 3 fracciones Xl y XVII, 84 fraccisn XV, inciso i), 138 y 142 de ia Ley de
Transparencia y Acceso a la Informacion Piblica del Estado de San Luis Potosl, asi como de fas Normas para la Proteccién,
Tratamiento, Seguridad y Resguardo de los datos persenales en Posesion de los Entes Obligados, publicados ¢| 16 de agosto de
2008, en el periodico Oficial el Estado de San Luis Potosf, expedidas por la Comisién de Garantia y Acceso a la Informacion
Publica de San Luis Potosl, disposiciones relativas al tratamiento, proteccién, seguridad y resguardo de la informacién confidencial
ylo datos personales en posesién de los entes obligados de la informacién contenida en [a Declaracién de Conflicto de Interés, los
datos personales en posesién de los entes obligados de la informacion aqui contenida, no se podra entregar a quien la solicite,
salvo autorizacién expresa de la persona directamente afectada, o de su representante {egal: asi misme la informacién de cardcter
patrimonial podra ser transmitida a las Autoridades que lo requieran para el estricto cumplimiento de sus funciones piblicas de
acuerdo a lo establecido en el articulo 142 de la Ley de Transparencia y Acceso a la Inforrnacion Piblica del Estado de San Luis
Potosi, ademas de las otras transmisiones previstas en la Ley. El responsable del sistema de acceso a sus datos personales es ¢l
Contralor Interno del H. Ayuntamiento de Villa de Reyes, a través de la Contraloria Interna, quien tiene su domicilio en calle Jardin
Colén Bustamante s/n, Zona Centro, Villa de Reyes, San Luis Potosi, correo electrénico Qcontraloriaintema vdr@Gmaii.com,
teléfono: (485)86-100-90 extensidn 1004. El interesado (a) podra ejercer sus derechos de Acceso, Rectificacién, Comreccion y
QOposicién de sus datos personales, ante fa Unidad de Transparencia del H. Ayuntamiento de Villa de Reyes, ubicada en Jardin
Colén Bustamante s/n C.P. 79500, Zona Gentro. o anterior se informa en cumplimiento a fo establecido por el articulo 82 fraccién |
de la Ley de Transparencia y-Atceso a la infetmacién Pablica det Estado de San Luis Potosi, norma Decima Cuarta de las Normas
para {a Proteccion, Tratgifiento, Seguridad y Resguardo de los Datos Personales en Posesién de los Entes Obligadss, publicados,
el 16 de agosto de 2008, en e} Peritdico Oficial dgl Estado de San Luis Potos{™.

\&fz: \f) ! Ny v (/;\(I)U'LA (2

NOMBRE Y FIRMA DEL DECLARANTE ! FECHA DE FIRMA

INFORMACION GENERAL

En caso de reproduccién de documentos en copias Stmples o cerlificadas se cobraran cuando proceda, en los términos de [a Ley
de Ingresos del Municipio de Villa de Reyes del Ejercicio Fiscal cotrespondiente. La soiicitud de acceso, rectificacidn, cancelacion y
oposicién podrd hacerse persocnhalmente o por representante en la Unidad de informacién de esta dependencia. (Articulo 82 de la
Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion Pblica del Estado de San Luis Potosl) Las solicitudes de acceso, rectificacion,
cancelacién y oposicién formuladas por terceros que no acrediten la representacion legal en términos, sera desechada, sin
perjuicio de que el afectado presente una nueva solicitud por si o por persona que acredite debidamente su representacion legal,
de acuerdo a lo establecido en la disposicion trigésima octava de las Normas para la Proteccion, Tratamiento, Seguridad y
Resguardo de los Datos Personales en Posesion de los Entes Obligados. Por razones de seguridad de sus datos personales, se
requiere presentar y anexar una copia de identificacidon oficial con fotografia tanto para solicitar como para recibir la informacién
solicitada, cuando se omita alguno de los requisitos 0 no se anexe la documentacién correspondiente, la entidad debera prevenir al
afectado para que subsane en un plazo no mayor de cinco dias habiles, de acuerdo a lo establecido en la disposicion
cuadragésima segunda de las Normmas para la Proteccién, Tratamiento, Sequridad y Resguardo de los Datos Personales en
Posesién de los Entes Obligados) Los tramites que se realicen en ejercicio de la accion de proteccién de datos personales seran
gratuitos. (Articulo 54 de la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica del Estado de San Luis Petesi) Para
sugerencias, dudas o quejas, puede comunicarse al (485) 86-100-80 extensién 1004 o blen remitirse al comreo
Qcontraloriainterna.vdr@gmail.com
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