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& A s E AUDITORIA SUPERIOR DEL ESTADO
SAN LUIS POTOSI | DE SAN LU Potos!

INSTRUCCIONES PARA EL LLENADO DE LA DECLARACION A LA SITUACION
PATRIMONIAL

La Declaracion de Modificacion de Situacion Patrimonial del Servidor Publico, debera ser presentada
durante el mes de Mayo de cada afo, de acuerdo a lo establecido por el articulo 104 fraccion lI
de la Ley de Responsabilidades de los Servidores Publicos del Estado y Municipios de San Luis Potosi.

DEPENDIENTE ECONOMICO Son las personas familiares o no, cuya manutenciéon depende principalmente
de los ingresos del Servidor Publico.

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
domeéstico.

La declaracion deberd ser llenada con BOLIGRAFO, letra clara y legible, MAYUSCULAS
y de molde 6 a maquina, sin corrector, ni tachaduras ni enmendaduras.

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

NO ABREVIAR apellidos ni nombre. Si los espacios de alguna seccién son insuficientes SE PODRA
UTILIZAR FOTOCOPIA de la misma y anexarla a esta declaracién. Si no hay nada que declarar sélo
marque la opcién NINGUNO y CANCELE los espacios que no ocupe. Cerciérese de FIRMAR cada hoja
debidamente.

Deberan de ser declarados TODOS los BIENES muebles e inmuebles (incluyendo valores, inversiones y
cuentas bancarias) que sean propiedad del Servidor Publico, Cényuge y/o dependientes econdmicos:
asi como los que estando a nombre de otra persona hayan sido adquiridos con una participacion
significativa de los ingresos del declarante.

Los BIENES muebles e inmuebles adquiridos a crédito se declararan segun corresponda la operacion,
anotando la fecha y el valor de ésta. Asimismo, debera completar la informacién en el apartado de
gravamenes y adeudos que afecten el patrimonio.
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Si desea aclarar o ampliar la informacion sobre cualquier asunto referido a su patrimonio, se recomienda
utilizar el espacio de OBSERVACIONES.

Si el Servidor Publico NO PRESENTA la Declaracién de Situacion Patrimonial de forma oportuna y sin causa
justificada, se aplicaran las sanciones previstas en el articulo 75 de la Ley de Responsabilidades de los
Servidores Publicos del Estado y Municipios de San Luis Potosi. Previa substanciacion del procedimiento
administrativo disciplinario correspondiente.

Si al presentar su Declaracion Patrimonial, el Servidor Publico FALTARE A LA VERDAD, ademéas de ser
sancionado administrativamente conforme a la Ley de Responsabiliades de los Servidores Publicos del
Estado y Municipios del San Luis Potosl, sera denunciado ante el Ministerio Publico, de acuerdo con lo establecido
por el articulo 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 Situaciéon Patrimonial, en las oficinas de la Auditoria Superior del

Estado, ubicadas en Vallejo No. 100, Zona Centro de San Luis Potosl, S. L. P en horario de 08:00 a 15:00
horas de Lunes a Viernes ante el personal facultado y autorizado. Ellos le entregaran el Acuse de Recibo
correspondiente, el cual sera su UNICO comprobante que acredita la entrega con la fecha de recepcion.

La Auditoria Superior del Estado de San Luis PotosiINO ES RESPONSABLE de la documentacion que sea
enviada por correo o por interpositas personas, por lo que recomienda a todos los servidores publicos la
atencion y prevision necesarias en su manejo

Una vez que haya llenado el Formato de la Respectiva declaracién a presentar ante el érgano competente,
FOTOCOPIELAY CONSERVELA en su poder ya que ésta le facilitara en gran medida el llenado correcto y
agil de su siguiente declaracion.

Para solicitar copia de cualquiera de sus Declaraciones presentadas, debera hacerlo POR ESCRITO, y

especificando el nimero de folio y fecha de la recepcion del documento solicitado y le sera 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 orientacion o de aclaraciones adicionales sobre el llenado y de los formatos de la
Declaracion de Situacién Patrimonial, los Servidores Publicos del Departamento de Registro y Control
Patrimonial de la Auditoria Superior del Estado, lo atenderan en Vallejo No. 100, Zona Centro, C. P 78000;
San Luis Potosi, S. L. P, en horario de Lunes a Viernes de 08:00 a 15:00 hrs. Teléfono 1441600 extension
1784 y 1785.

Ponemos a su érdenes el siguiente correo electronico: declaracionpatrim@ases|p.gob.mx
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C. AUDITOR SUPERIOR DEL ESTADO" BAJG PROTESTA DE DECIR VERDAD, PRESENTO AUSTED DECLARACION DE MODIFICACION
A M SITUACIGN PATRIMCNIAL CONFORME A LO DISPUESTO POR LOS ARTICULOS 2, 55 F RACCION XX, 101, 102 FRACCIONES I, VI'Y VIil, 104
FRACCION 1 Y DEWAS RELATIVOS DE LA LEY DF RESPONSABILIDADES DE LOS SERVIDORES PUBLICOS DEL ESTADO Y MUNICIPIOS DE SAN LUIS m1051

Indicaciones: Indique el ejercicio de la presente declaracion

DECLARACION DE MODIFICACION DE SITUACION PATRIMONIAL, EJERCICIO w018
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* ESPECIFIQUE EN ELAPARTADD DE OBSERVECIONES EL NOMBRE DEL CONYUGE Y/O DEPENDIENTE ECONOMICO

INGRESOS COMO SERVIDOR PUBLICO PERCIBIDOS DURANTE EL PERIODO A DECLARAR

INGRESU NE 10 POR GUNCEH 10 DE DIE VA SUELDU U HONORARIQ $ 6 Z 9 K K
> 3

MOKTO TOTAL DESPUES DE MPUESTCS

P 4
CONMPENSACIINES EXTRAORDINARIAS, ORATIFICACIONES, BONOS, ZTC. $ Z 4 6 (74 b

SUBTOTAL DENGRESOS NETOS COMO SERVIDOR PUBLICO $ 5 K /; 0
INGRESOS CONYUGE Y/0O DEPENDIENTES
OTROS INGRESOS

1. ACTIVIDAD EMPRESARIAL PROPIA
ESPECIFIQUE EN DBBERVACIONES RAZON BOCIALY TIPO DE NCGCCIO

2. POR ARRENDAMIENTOS
ESPECIFIQUE EN OBSERWLCIONES

3.  POR VARIACION EN ACTIVIDAD FINANCIERA(+]
(POR INTERESES EN GUENTAS BANCARAS REGALIAS DIVIDENDOS, ETC)

4. DONACIONES, HERENCIAS O LEGADO

RNDIQUE EN EL AMRTADO DE OBSERVACIONES NOMBRE,
RAZON SOCIAL DEL DONANTE O AUTOR DE LA HERENCIAASI
COMO EL DOCUMENTO JURIDICO QUE LO ACREDITE

VENTA DE BIENES MUEBLES ELIMINADO 3
APRRIADO G (VENTA DE BIENES MUEBLES)

L P COMRADD
APARTADO H (VENTA DE VEHICULOS)
REGASTRAR MONEANAVEN TE L0 EPECTVANENTE COBRADG
6. VENTA DE BIENES INMUEBLES
APARTADO |

ne TN LD EF TLSOORALO

%]

7. PRESTAMOS PERSONALES E/O HIPOTECARIOS

8. APLICACION DE INGRESOS POR CONCEPTO

DE AHORRO, GENERADOS EN EJERCICIOS
ANTERIORES (CUENTAS BANCARIAS, AHORRO PERSONAL)

0. OTROS INGRESQOS (FSPECIFLIE N OGSERUACIHNES)

SUBTOTAL DE OTROS INGRESOS

TOTAL INGRESOS PERCIBIDOS i /

OBSERVACIONES

ELIMINADO 4

7 I 2

. /@:;/ £

v

FIRMA DEL DECLARANTE 4




1. PAGO DE ADEUDOS

APARTADOT (CREDITOS | IPOTECARIOS, PREGTAMOS PERSORALLS, AUTOFINANCIAMIENTOS, £TC.)
REGES T, MONETARAJENTE LO EAECTIWMENTE PAGAOO

11. ADQUISICION Y/O CONSTRUCCION DE BIENES INMUEBLES

APARTADO C (Remus e wOnE TAKAVERTE LO EFECTNAIENTE BAGADO)

1. ADQUISICION DE BIENES MUEBLES
APARTADO A (MENAJE DE CASA. JOYAS. ETC)

TELO £ PAGADO
APARTADO B (VEHICULOS)

1Iv. GASTOS DE MANUTENCION FAMILIAR (MoNTOANAL
VIVIENDA (RENTA)
ALIMENTACION
VESTIDO
EDUCACION

AUTOMOVIL / TRANSPORTACION

COMBUSTIBLE, MANTENIMENTO, YO REFARACIONES, TENENCIA, PAGO DE SEGURO, ETC

SERVICIOS PUBLICOS

{AGUA, LUZ, TCLEFONO, GAS, ETC) ELIMINADO 5

SERVICIO MEDICO PARTICULAR
PAGO DE SERVICIO MEDICO DE GASTOS NAYORES Y10 WENORES, MEDICINAS,
DEDUCIBLE SERVICICS PARTICULARES, ETC

DIVERSION
v. POR VARIACION EN ACTIVIDAD FINANCIERA,(-)

pon CUENTAS SANCAAS ACUENTAS DF MORRD, REGALIAS, ONDENDCS, ETC)
ESPECIFIQUE EN OBSERVACIONES

vi. AHORRO

APARTADO E (PEREONAL. INSTITUCIONES BANCARIS Y/0 CAAS DE AHORRO)

(REALZAR AL LASNCIONES EN MPARCTMIO DE OBSEXVAZIONES)

vil. OTROS EGRESOS/OTRAS APLICACIONES =

\ (PENSION ALIMENTIC 1A, SEGUROS ETC.|
\ (REAL ZAR ACLAFACIONES EN NARTUDG O OBSERVACICNES)

\ TOTAL DE EROGACIONES REALIZADAS

OBSERVACIONES

ELIMINADO 4

s>

FIRMA DEL DECLARANTE
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A DECLARAR, ALGUN, BIEN MUEBLE?

’/ CADQUIRIO USTED,SU CONYUGE Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS, DURANTE EL PERIODO

NINGUNO ]

** ESPECIPIQUE EN EL ARARTADO DE

o

EL NOMBRE DEL DEF

ELIMINADO 4

ECONOMICO

‘\ S| LOS ESPACIOS DE ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR UNA FOTOCOPIA Y ANEXARLA

*»* EL MONTO TOTAL EN VEHICULOS EFECTIVAMENTE FAGADO, DEBERA SER EL MONTO REFLEJADO EN EL APARTADO DE EGRESOS CON RESPECTO A ESTE RUBRO

* INDKJUE EN EL AFRRTADO DE OBSERVACIONES EL NOMBRE, RAZON SOCIAL DEL DONANTE O AUTOR DE LA HERENCIA, AS| COMO EL INSTRUMENTO JURIDICO QUE LO ACREDITE

ﬁw«/}

SI SURESPUESTA ES  “Si" ANOTE LOS BIENES MUEBLES QUE POSEE 0 QUE ADQUIRIO DENTRO DEL PERIODO A DEGLARAR
EN LAS COLUMNAS PLASME EL NUMERO DE CLAVE QUE CORRESPONDA. EN CASO DE MARCAR DPCION *NINGUNO®, CANCELAR EN SU TOTALIDAD ESTE AMRTADO.
TIPOS DE BIEN: 1. MENAJEDECASA 2 JOTAS 1, 0BRAS DEARTE 4 COLECGIONES 5. OTROCS (SEMOVIENTES.ETC)
FORMA DEADQUSICION: 1 CONTADG 2 CREDITO PAGADO 3 CREDITO PAGANDOSE 4 DONACION O HERENCIA (Valor en Uoneda Naconal)* 5§ OTRQ (Espeafique en Obssrvacones)
TITULAR: 1. DECLARANTE ZCANYUGE O DEPENDENTE ECORGMICO ™ JDTRO (Especiique en Obeervaciones)
TIPO FORMA FECHA DE VALOR MONTO
DE ESPECIFICAR TIPO DE BIEN DE ADQUISICION DE EFECTIVAMENTE PAGADO | TITULAR
BIEN ADQUISICION DIAIMES ANO ADQUISICKON EN EL PERIODO
p
Wt 1 1 I e
MONTO TOTAL EN BIENES MUEBLES EFECTIVAMENTE PAGADO EN EL PERTODO A DECLARAR
OBSERVACIONES

FIRMA DEL DECLARANTE

W
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SU CONYUGE Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS, VEHICULOS NINGUNO [
DURANTE EL PERIODO A DECLARAR?

S/ SURESPUESTA ES  *SI, ANOTE LOS VEHICULOS QUEADQUIRIO DENTRO DEL PERIODO A DECLARAR
ENLAS COLUMNAS PLASUE EL NUMERO DE CLAVE QUE CORRESPONDA. EN CASO DE MARGAR OPCION “NINGUNO®, CANCELAR EN SU TOWLIDAD ESTE ARRTADO.

FORMA DEADQUISICION: 1. CONTADO 2 CREDITO PAGANDOSE 3 CREDITD PAGADO 4 DONACION § HERENCIA (Valor en Moneds Naconsl)*

TITULAR: 1, DECLARANTE 2CONYUGE 3 DEPENDIENTE ECONGMICO " 4 OTRO (Espacifique sn Observaciones)
FORMA | wopELO No. DE SERIE FECHA DE VALOR MONTO
DE ARO MARCA VER FACTURA O PLACAS ADQUISICION DE EFECTIVAMENTE PAGADO § TITULAR
ADQUISICION TARJETA DE CIRCULAGION DIAJ MES /ANO ADQUISICION EN EL PERIODO "~
L APARTADO B
A
> .
MONTO TOTAL EN VEH{CULOS EFECTIVAMENTE PAGADO EN EL PERIODO A DECLARAR

OBSERVACIONES
* NDIQUE EN EL AARTADO DE OBSERVACIONES EL NOMBRE, RAZON SOCIAL DEL DONANTE O AUTOR DE LA HERENCIA, AS| COMO EL INSTRUMENTD JURIDICD GUE LD ACREDITE o A
* ESPECIFIQUE EN EL APARTADO DE INES EL NOMBRE DEL ECONOMICO 4'4",%»'
*** EL MONTO TOTAL EN VEHICLLOS EFECTIVAMENTE PAGADO, DEBERA SER EL MONTO REFLEJADO EN ELAPARTADO DE EGRESOS CON RESPECTO A ESTE RUBRO Lodila c
N §1LOS ESPACIOS DE ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR UNA FOTOCOPIA Y ANEXARLA FIRMA DEL DECLARANTE




/ CADQUIRIO, CONSTRUYO Y/ O MODIFICO USTED, SU CONYUGE Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS,
DURANTE EL PERIODO A DECLARAR, ALGUN BIEN INMUEBLE?

S/ SURESPUESTA ES "SI, ANOTE LOS BIENES INMUEBLES QUE POSEE 0 QUE MODIFICO DURANTE EL PERIODO A DECLARAR EN LAS COLUMNAS PLASME
EL. NOMERO DE GLA/E QUE CORRESPONDA. EN CASO DE MARCAR OPCION "MNGUNO", CANCELAR EN SU TOTALIDAD ESTE ARRTADO.

ELIMINADO 6
APARTADO C

TIPOS DE BEN: | CASAHABITACKON  2DEPRTAMENTO 3 LOCAL 4 TERRENOURBANO  STERRENORURAL  GRANCHO 7 OTRO (Espechaue en Obsenvacones)
FORMADE ADQUSICION: 1. CONTADO 2CREDTOPAGADO 3. CREDITO FAGANDOSE A DONACION O HERENCIA® (Valor an Moneda Naconall 5. OTRO (Ecpecique en Obsanvaciones)
1. DECLARANTE 2 CONYUGE 3. DEPENDIENTE ECONOMICO * 4 0TRO (Especiiqus en Observacionss)
TPO DE OPERACION: 1. ADQUISICION 2 CONSTRUCCION . MODIFICACION L AMPLIACION 5REUODELACION
FECHA DEGI
CLAVE ADQUISICI
TIPO| TIPO UBICACION ko CATASTRAL FORMA DE o VALOR DE ...
DE DE CALLE, NUMERD EXTERIOR E INTERIOR, s | commuoe VIR COUPROBANTE o "?!'f:ﬁg” ADQUISICION O PAGADO EN :L -
' LN Al
BIEN | OPERACICN COLONA MUNIGIFIO Y GEOIGO POSTAL pous i ”:;SOW ADQUISICION INMUEBLE CONSTRUCCION PERIODO =*
DIA/MES /ANO
-

MONTO TOTAL EFECTIVAMENTE PAGADO EN BIENES INMUEBLES EN EL PERIODO A DECLARAR| *

OBSERVACIONES

ELIMINADO 4

* INDIQUE EN EL APARTADO DE DBSERUACIONES EL NOMBRE, RAZON SOCIAL DEL DONANTE O AUTCR DE LA HERENCIA, ASI COMO EL INSTRUMENTO JURDICO QUE LO ACREDITE
* ESPECIFIQUE EN EL AMRTADO DE CBSERVACIONES EL NOMBRE DEL DEPENDIENTE ECONOMICO

** EL MONTO TOTAL EN BIENES INMUEBLES EFECTIVAMENTE PAGADO, DEBERA DE SER EL MONTO REFLEJADO EN EL APARTADO DE EGRESOS CON RESPECTO DE ESTE RUBRO

\\ SI LOS ESPACIOS EN ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR UNA FOTOCOPIAY ANEXARLA

a3

FIRMA DEL DECLARANTE

o/




Al bl

¢ ADQUIRIERON Y/O REALIZARON, USTED, SU CONYUGE Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS DURANTE EL f::] NINGUNO
PERIODO A DECLARAR, TRANSACCIONES N INVERSIONES?
EN CASO DE MARCAR OPCION "NINGUNO” CANCELAR EN SU TOTALIDAD ESTEAPARTADO.
INSTRUCCIONES: EN LOS CUADROS INDIQUE EL NUMERO DE LA DESCRIPCION CORRESPONDIENTE Y LAS CANTIDADES SOLICITADAS
TIPOS DE INVERSION: 1. SANCARIA [DEPOSITOS A PLAZOS, OTROS) 2 WKLORES RURSATILES (ACCIONES Y DERIVADOS, BONOS GUBERNAMENTALES),
3 FONDOS DE INVERSION 4 ORGANIZACIONES PRIVADAS (EMPRESAS, ACCIONES, CAJAS DE AHORRO, ETC)

5 ENMONEDAS Y METALES (CENTENARIOS, DNZAS, TROY MONEDA NACIONAL, DIVISAS OTROS 6 OTRAS INVERBIOKES FINANCIERAS EN EL EXTRANJERD EN MONEDNA NACIO NAL A LA FECHA DEL PERIODO A DECLARAR (Espectique &n Otaenvationes)

TITULAR: 1. DECLARANTE 2 CONYUGE 3 DEPENIDMENTE ECONOMICO ** 40TRO (Especifique en Obsenvaciones)
TIPO SALDO SEGUN c?,“.?.i“sé’p%i&iﬁ% “"L‘Q&"’“ l
16N -
DE | ESPECIFIQUE ELTIPO DEINVERSION|  No.DE GUENTAO CONTRATO. | INSTITUCION O RAZON SOCIAL BECLARAC ALCIERREDEL | DURANTE |TITULA
INVERSION NYERIOR PERIODOA | ELPERIODO
DECLARAR
ELIMINADO 6
APARTADO D
VALOR TOTAL DE LA VARIACION EN INVERSIONES + o (-) [ )

OBSERVACIONES

ELIMINADO 4

* ESPECIFIQUE EN EL APARTADO DE OBSERVACIONES EL NOMBRE DEL DEPENDIENTE ECONOMICO
EL WALOR TOTAL DE LA VARIACION DE INVERSIONES DEBERA SER LA MISMA DELAPARTADO DE EBRESOS Y0 INGRESOS SEGUN CORRESPONDA

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

\




/ ¢ ADQUIRIERON Y/O REALIZARON, USTED, SU CONYUGE Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS DURANTE EL NINGUNO I::]

PERIODO A DECLARAR, CUENTAS DE AHORROS ?
EN CASO DE MARCAR OPCION "NINGUNO” CANCELAR EN SU TOTALIDAD ESTE APARTADO.
INSTRUCCIONES: EN LOS CUADROS INDIQUE EL NUMERO DE LA DESCRIPCION CORRESPONDIENTE Y LAS CANTIDADES SOLICITADAS

INSTITUCION: | BANCARIA 1.CAJA DE AHORRO 3. PERSONAL
, ; CANTIDAD DE
INSTITUCION INSTITUCION O RAZON SOCIAL NUMERO DE CUENTA ggél&fgg: AHORRO REALZADO | Tmutar
0 CONTRATO et EN EL PERIODO
ELIMINADO 6 |
APARTADO E |
MONTO TOTAL POR CONCEPTO DE AHORRO REALIZADO EN EL PERIODO l

OBSERVACIONES

ELIMINADO 4

T )

\\ S1 LOS ESPACIOS EN ESTE RUBRQ SON INSUFICIENTES, SACAR UNA FOTOCOPIAY ANEXARLA FIRMA DEL DECLARANTE /
N 1 0

N
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¢ADQUIRIERON Y/O REALIZARON ,USTED, SU CONYUGE Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS, DURANTE EL D NINGUNO
PERIODO A DECLARAR, TRANSACCIONES EN ADEUDOS QUE AFECTEN SU PATRIMONIO?

51 SURESPUESTAES "SI*, ANOTE LOS ADEUDOS QUE AFECTEN SU PTRIMONIO. EN LAS COLUMNAS MANIFIESTE EL NUMERO DE CLAVE QUE CORRESPONDA, EN CASO DE TARJIETAS DE
CREDITO SOLOLLENAR LAS COLUMNAS A, 8, C, G, H, I. EN CASO DE MARCAR OPCION "NINGUNO*, CANCELAR EN SU TORLIDAD ESTE ARRTADO.

TIPO DE GRAVAMEN O ADEUDO: | CREDITOS HIPOTECARIOS 2 PRESTAMOS PERSONALES 3 COMPRASACREDITO  {EMBARGOS 5 TARJETAS DECREDNTO 6 OTRO (Especifique en Observaciones]

TITULAR: 1 DECLARANTE 2 CONYUOE 3. DEPENDIENTE ECONOMICO® 4 0TRO (Expecifique en Obmervaciones)
7 CH, :
E) FECHA DEL
™ I)Eo OTORGAMIENTO |  F) MONTO G",::,?o?;ﬁu?é H) PAGO
GRAVAMEN|  B) No.DE CUENTA O CONTRATO C) INSTITUCION G RAZON SOCIAL D) PLAZOS | pg GRAVAMEN JORIGINAL DELL™ " ierre . | NETO DEL [ Trrucar
0ADEUDO i OADEUDO | GRAVAMEN | " proiongs Do
DA/ MES / ANO DECLARAR
-
4 ELIMINADO 6 {
j APARTADO F i
- L
" i i A i
IMPORTE TOTAL DEL PAGO NETO REALIZADO EN EL PERIODO A DECLARAR l,

OBSERVACIONES
ELIMINADO 4
P [
* ESPECIFIQUE BN EL APARTADO DE OBSERWACIONES EL NOMBRE DEL DEPENDIENTE ECONOMCO 17
** EL INPORTE TOTAL DE PAGO NETO REALIZADO EN EL PERIODO A DECLARAR, DEBERA SER EL MONTD MANIFESTADO EN EL APARTADO DE EGRESOS GON RESPECTO DE ESTE RUBRO y e

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

p

FIRMA DEL DECLARANTE




| irEALIZO USTED, SUCONYUGE Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS, [_] nineuno
ALGUNA ENAJENACION DE BIENES MUEBLES, DURANTE EL PERIODO A DECLARAR?

SI SU RESPUESTA ES ‘d'.ANOTE_LAS TRANSACCIONES DE BIENES MUEBLES REALIZADAS EN EL PERIODO A DECLARAR,
EN LAS COLUMNAS PLASME EL NUMERO DE CLAVE QUE CORRE SPONDA. EN CASO DE MARCAR OPCION *NINGUNO", CANCELAR EN SU TOTALIDAD ESTEARRTADO

TIPOS DE BIEN: 1. MENAJE DE CASA 2. JOYAS J.0BRAS DE ARTE 4 COLECCIONES 5. OTROS{SEMOVIENTES ETC )
FORMA DE ENAJENACION: 1. CONTADO 2.CREDITO PAGADO 3.CREDITO PAGANDOSE 4.DONACION O HERENCIA * (Valor en Moneda Nacional) 5. OTRO (Especifique en Observacion
TITULAR: 1. DECLARANTE 2 CONYUGE O DEPENDIENTE ECONOMICO ** 3.0TRO (Especifique en Observaciones)
TIPO FORMA FECHA DE VALOR MONTO
DE ESPECIFICAR TIPO DE BIEN DE OPERACION DE ES%%%MEE#EE TITULAR
BIEN ENAJENACION}  piasMes /40 VENTA PERIODO ***
ELIMINADO 6
APARTADO G

MONTO TOTAL EN VENTA DE BIENES MUEBLES EFECTIVAMENTE COBRADOJ =

OBSERVACIONES

ELIMINADO 4
N,

* INDIQUE EN EL APARTADO DE OBSERWACIONES EL NOMBRE, RAZON SOGIAL DEL DONANTE O AUTOR DE LA HERENCIA, AST COMO EL INSTRUMENTO JURIDICO QUE LOACREDITE
** ESPECIFIQUE EN ELAPARTADO DE OBSERVACIONES EL NOMBRE DEL DEPENDIENTE ECONOMICO
** EL MONTO TOTAL DE LA VENTA EN BIENES MUEBLES EFECTIVAMENTE COBRADO, DEBERA DE SER EL MONTO REFLEJADO EN EL APARTADO DE INGRESOS CON RESPECTO DE ESTE RUBRO

. Y ,% 2
SILOS ESPACIOS EN ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR UNAFOTOCOPIAY ANEXARLA L/(}Z/’

FIRMA DEL DECLARANTE
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l NINGUNO
¢REALIZO USTED, SU CONYUGE Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS
ALGUNA ENAJENACION DE VEHICULOS, DURANTE EL PERIODO A DECLARAR?

St SU RESPUESTAES "S[", ANO TE LAS TRANSACCIONES DE VEHICULOS REALIZADAS EN EL PERIODO ADECLARAR
EN LAS COLUMNAS PLASME ELNUMERO DE CLAVE QUE CORRESPONDA. EN CASO DE MARCAR OPCION "NINGUNO™, CANCELAR EN SU TOTALIDAD ESTE ARRTADO.

FORMA DE ENAJENACION: 1 CONTADO 2CREDITO PAGANDOSE" ICREDITO PAGADO 4.DONACION () HERENCIA (Valor en Moneda Nacional)
TITULAR: | DECLARANTE 2 CONYUGE 3 DEPEND(ENTEECONOMICO"™ 4. 0TRO (Especifique en Obsarvaciones)
VALOR MONTO
MODELO No. DE SERIE FECHADE | romwcee EFECTVAMENTE |1y oo
(ARO) MARGA VER FACTURA O PLACAS | OPERACION | uuiik, cion VEDNETA conRADO b1 1
TARJETA DE CIRCULAGION DIA7MES /AR
ELIMINADO 6
i APARTADOH o
- -
MONTO TOTAL EN VENTA DE VEHICULOS EFECTIVAMENTE COBRADO| [

OBSERVACIONES

ELIMINADO 4 /

* INDIQUE EN EL APARTADO DE OBSERVACIONES EL NOMERE, RAZON SOCIAL DEL DONANTE O AUTOR DE LAHERENCIA, AS! COMO EL INSTRUMENTO JURIDICO QUE LO ACREDITE
** ESPECIFIQUE EN EL APARTADO DE OBSERWACIONES EL PERIODO OTORGADO PARA EL PAGO DEL VEHICULO
** EL MONTO TOTAL DE LA VENTA EN BIENES MUEBLES EFECTIVAMENTE COBRADO, DEBERA DE SER EL MONTO REFLEJADO EN EL APARTADO DE INGRESOS CON RESPECTO DE ESTE RUBRO

SILOS ESPACIOS EN ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR UNA FOTOCOPIAY ANEXARLA

FIRMA DEL DECLARANTE
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NINGUNO [ ]
¢REALIZO USTED, SU CONYUGE Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS, ALGUNA ENAJENACION DE

BIENES INMUEBLES, DURANTE EL PERIODO A DECLARAR?
S SURESPUESTA ES *$I, ANOTE LAS TRANSACCIONES DE LOS BIENES INMUEBLES, REALIZADAS EN EL PERIODOA DECLARAR. EN LAS COLUMNAS MANIFIESTE
TADO.

EL NUMERQ DE CLAVE QUE CORRESPONDA. EN CASO DE MARCAR OPCION “NINGUNO", CANCELAR EN SU TOTALIDAD ESTE AR .
A.TERRENO URBARO S TERRENO RURAL B RANCHO 1.QTRO {Especiique sn Obssrvacionec)

TPOS DE BIEN: 1 CASAHABITACKON  2DEFARTAMENTO  3LOCAL
FORMA DE ENAJENACION: 1. CONTADO 2CREDTTO FAGADO 3 CREDITO PAGANDOSE LDONACION © HERENCIA *Valor en Moneda Nacional) 5 OTRO (Especiique en Observacicnes)
TITULAR: 1. DECLARANTE 2 CONYUGE 3 DEPEND!ENTE ECONOMICO ™ A OTRO (E specilique en Ubservacones)
TIPO SUPERFICIE CLAVE FECHA DE "“DL:“ MONTO
DE UBICACION CATASTRAL | FORMA DE VENTA EFECTIVAMENTE ——
BIEN AU s e N p— el L] TR VRN COBRADO
D s WPUESTO PREDUL
L
ELIMINADO 6
APARTADO |
MONTO TOTAL EFECTIVAMENTE COBRADO EN BIENES INMUEBLES | .,
OBSERVACIONES
ELIMINADO 4
* ESPECIFIQUE EN EL APARTADO DE OBSERWACIONES EL NOMBRE DEL DEPENDIENTE ECONOMICO /g,é,( 274 ?
\ SI LOS ESPACIOS EN ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR UNA FOTOCOPIA Y ANEXARLA FIRMA DE: DECLARANTE
. — e =n A 9 R Tl W RS 4




REAL 17() ALG UNA MODII‘ICA CION DE Loq DATOS DEL CONYUGE Y/O DEPENDIENTES
ECONOMICOS?

UNICAMENTE SE REGISTRARA EN ESTE APARTADO §I SE REALIZO ALGUNA MODIFICACION DE LOS DATOS PROPORCIONADOS EN LA DECLARACION PATRIMONIAL DE INICIO DE
ENCARGO, 5 NO SE REALIZO MODIFICACION CANCELAR EL APARTADO.

NOMBRE
APELLIDO PATERNO, MATERNO, PARENTESCO DOMICILIO

NOMBRE (S) ANOS

ELIMINADO 7 4
APARTADO J 1

ECONOMICA DEL DECLARANTE, O BIEN EXISTA ALGUNA RELACION DE INTERDEPENDENCIA PATRIMONIAL

DEBERA TOMAR COMO DEPENDIENTES ECONOMICOS AQUELLOS INDIVIDUOS QUE POR AFINIDAD CONSANGUINEA O CIVIL, DEPENDAN TOTAL O PARCIALMENTE EN FORMA
AQUELLOS SERVIDORES PUBLICOS QUE SE ENCUENTREN EN SITUACION DE CONCUBINATO, DEBERAN As| MANIFESTARLO.

OBSERVACIONES

ELIMINADO 4

DOCUMENTACION QUE SE ENCUENTRA ANEXA A ESTA DECLARACION:

DECLARACION ANUAL ISR DEL EJERCICIO s[T]  wo[]
CONSTANCIA DE RETENCIONES POR SALARIOS Y CONCEPTOS ASIMILADOS, DEL EJERCICIO s[]  wo[]

C. AUDITOR SUPERIOR DEL ESTADO, RESPETUOSAMENTE SOLICITO SE SIRVATENER POR PRESENTADA ESTA
DECLARACION DE MODIFICACION A MI SITUACION PATRIMONIAL ; PIDIENDO ME SEA OTORGADO EL ACUSE DE
RECIBO CORRESPONDIENTE.

PROTESTO LO NECESARIO

/f/Q/)uL // ,SLPa 2% de_ o MuVo de 2019

FIRMA DEL DECLARANTE
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"Con fundamento en los articulos 44, 45 46, 47, 48, 49, 50, 51, 52, 53, 54, 55, 56 y 57 de la Ley de Transparencia y

Acceso a la Informacion Publica de San Luis Potosi; disposicién trigésima octava de las normas para la proteccién,
tratamiento, seguridad y resguardo de los datos personales en posesién de los entes obligados lainformacién contenida
en la Declaracion de Situacién Patrimonial rendida ante esta Auditoria Superior del Estado, cuenta con la garantia de
confidencialidad por tratarse de informacion de caracter personal que tiene la calidad de confidencial del Servidor
Publico, razén por la cual no puede hacerse publica dicha informacién, salvo se otorgue autorizacién expresa del
Servidor Pablico, ode surepresentante legal.

¢ Otorga su consentimiento para hacer publico su patrimonioreservando los datos estrictamente confidenciales?

si ] NOE

San Luis Potosi, S.L.Pa 77 de LAYGD de D0 19

BAJO PROTESTA DE DECIR LA VERDAD.

i

: / Y W ~ /
Saime  Antonie Hernandes Heynonder
NOMBRE Y FIRMA DEL DECLARANTE




AVISO DE PRIVACIDAD
DIRIGIDO A TITULARES DE DATOS PERSONALES QUE OBRAN EN POSESION DE
LA AUDITORIA SUPERIOR DEL ESTADO

Los datos personales recabados en las Declaraciones de Situacion Patrimonial poresta Autoridad, seran protegidos, incorporados y
tratados, por la Auditoria Superior del Estado de San Luis Potosi a través del Sistema para el Registro, Control y Evolucién de
Situacién Patrimonial con fundamento en los articulos 3, 101, 104, 105y 106 de la Ley de Responsabilidades de los Servidores
Publicos del Estado y Municipios de San Luis Potosi; articulo 7 fraccion XXV, 12 fraccién XXIV de la Ley de laAuditoria Superior del
Estado de San Luis Potosly 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 situacion
patrimonial de los Servidores Publicos, ademas, se tiene la finalidad de proteger y resguardar la informacién solicitada, razon por la
cual la informacién aqui contenida, no se podra entregar a quien la solicite, salvo autorizacién expresa y escrita de la persona
directamente afectada, o de su representante legal; asi mismo la informacion de caracter patrimonial podra ser transmitida a las
Autoridades que lo requieran para el estricto cumplimiento de sus funciones ptiblicas de acuerdo a lo establecido en el articulo 43 de
la Ley de Transparencia y Acceso a la informacion Plblica del Estado de San Luis Potosi. El responsable del sistema de acceso asus
datos personales es el Auditor Especial de Legalidad, quien tiene su domicllio en Pedro Vallejo No.100, Zona Centro, San Luis Potosi,
S.L.P, correo electronico declaracionpatrim@asesip.gob.mx, teléfono: (444)144.16.00 extensiones 1785y 1784.

El interesado (a) podra ejercer sus derechos de Acceso, Rectificacién, Correccion y Oposicion de sus datos personales, ante la
Unidad de Informacién Piblica de laAuditoria Superior del Estado, ubicada en Vicente Guerrere, N° 510, Primer Piso, Zona Centro de
esta Ciudad; lo anterior se informa en cumplimiento a la norma Decima Cuarta de las Normas para la Proteccién, Tratamiento,
Seguridad y Resguardo de los Datos Personales en Posesion de los Entes Obligados, publicados, el 16 de agosto de 2008, en el
Periodico Oficial del Estade de San Luis Potosi.

Formalmente notificado y expreso mi consentimiento para que mis datos de caracter personal sean utilizados (inica y exclusicvamete
para las finalidades establecidas en la anterior leyenda.

< / s : ey s
\){)//VI(; 4/) /0/]/[/ //E:ﬂﬁ/l(; cr  Hernnider Zf-0S 19 %Z;!Z

NOMBRE Y FIRMA DEL DECLARANTE FECHADE FIRMA

INFORMACION GENERAL

En caso de reproduccion de documentos en copias simples o certificadas se cobraran cuando proceda, en los términos de laLey de
Hacienda para el Estado de San Luis Polosi. La solicitud de acceso, rectificacién, cancelacién y oposicion podra hacerse
personalmente o por representante en la Unidad de Informacion de esta dependencia. (Articulo 58 de la Ley de Transparencia y
Acceso a la Informacion Publica del Estado de San Luis Potosl) Las solicitudes de acceso, rectificacion, cancelacién y oposicion
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. (Disposicion trigésima oclava 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 identificacion oficial con fotografia
tanto para solicitar como para recibir |a informacion solicitada, cuando se omita alguno de los requisitos o no se anexe la
documentacion correspondiente, la entidad debera prevenir al afectado para que subsane en un plazo no mayor de cinco dias
habiles. (art.48 de la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica del Estado de San Luis Potosi y la disposicion
cuadragésima segunda de las Normas para la Proteccion, Tratamiento, Seguridad y Resguardo de los Datos Personales en Posesion
de los Entes Obligados) Los tramites que se realicen en ejercicio de la accién de proteccion de datos personales seran gratuitos
(Articulos 54 de laLey de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica del Estado de San Luis Potosi). Para sugerencias, dudas o
quejas, puede comunicarse al 1.44.16.00 extension 1746 o bien remitirse al correo transparencia@ases!p.gob.mx



AUDITQRIA SUPERIOR DEL ESTADO
DE SAN Luis POTOSI

A§E 01 444 1441600

~emroni

-.1
BAN LUIS POTOS WIWW ASTSLPLGOR. MY




