H. AYUNTAMIENTO DE VILLA DE GUADALUPE
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DECLARACION DE

CONFLICTO

DE INTERESES

INSTRUCTIVO Y FORMATO

PARA LOS SERVIDORES PUBLICOS .
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DECLARACION DE CONFLICTO DE INTERESE
INSTRUCCIONES: l—a" acificar 1a informacion que se le solicita, conforme 3
DATOS DE IDENTIFICACION

NOMBRE : N
CARGO OUE DESEMPENA . .
DEPENDENCIA O MUNICIPIO

‘ OFICINA O AREA DE ADSCRIPCION

+ —

‘ CORREO ELECTRONICO

INSTRUCCIONES Especificar el nombre de las personas solicitadas
ama nguineo o por afinidad, conforme a lo siguiente

RELACIONES FAMILIAR:S

CONYUGE, co~cusm~co~cusmojj

| HIWOS ﬁ
ESPECIFICAR EL NOMBRE DI 1S QUE
HMAYAN F

| HIJOS DEL CONYUGE,
| CONCUBINO CON"UB!NA

ECIFICAR EL NOMBRE
1 3
vou

PADRES

ABUELOS

NIETOS Y BISNIETOS

| HERMANOS 3
| PRIMOS, SOBRINOS Y TiOS |
| (ESPECIFICAR UNICAMENTE Si LAS PERSONAS |

r

SUEGROS YERNO NUERA Y CUNADOS

\ [‘,.-\'H- HCAMENTE Si LAS PERSONAS

‘_'}..; ONOMICAMENTE ACTIVAS

FIRMA SERVIDOR PUBLICO

S| LOS ESPACIOS DE ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR FOTOCOFP

__.".’: "p‘ ‘
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INSTRUCCIONES: Especificar lo solicitado, en lo referente al puesto, cargo, comision, actividades o poderes
que cesempafia, en drganos directivos o de gobierno, en organizaciones con fines de lucro lempresas), o bien,
en asocacones, sociedades, consejos, actividades filantrapicas o de consultoria que el declarante pueda o no
recitsr remuneracion por esta participacian,

ACTIVIDADES O PODERES QUE ACTUALMENTE TENGA EN ASOGIACIONES, SOCIEDADES, CONSEJOS,
ACTIVIDADES FILANTROPICAS Y/O CONSULTORIAS { %) NINGUNO

FRECUENCIA ANUAL
1-ROCASTNES 2-447 OCASIONES 1-BA 19 OCASIONES 4.- MENSUALMENTE 5.- DCASIONALMENTE §.- OTRO (INDICAR OBSERVACIONES)

TIPO DE FERSONA JURIDICA

1. NSTITULIONES DE DERECHD PUBLICO. 2.- BOCIEDADES O ASOCIACIONES DE DEREGHD PRIVADO .- FUNDACION 4.- ASOCIACION GREMIAL
§.- SINDICATD © FEDERACION DE ORGANZACIONES DE TRABAJADORES 6.- JUNTA DE VECINGS U OTRA ORGAMZACION COMUMITARIA

- FGLESIA D ENTIDAD RELIGIOEA 8, OTRA [IMDICAR EN OBSERVACIONES)

HATURALEZA DEL WING
1. 5000 2- COLRBORADOR 3. OTRO INDICAR EM DBSERVACIONES)

TIPQ DE COLABORACION O APORTE
V- CUOTAS 1. ZERVICIOS PROFESIONALES 3. PARTICIPACION VOLUNTARIA 4- OTROS APORTES (INDICAR EN DBSERVACIONES)

NOMBRE DE LA ENTIDAD
(EMPRESA. ASOCIACION, SINDICATL, ETC.)

UBICACION
(CIUDALD O POBLACION. ENTIDAD
FEDERATIVA, FalS)

TIPO DE PERSONA JURIDICA ‘\\

NATURALEZA DEL VINCULO \

ANTIGUEDAD DEL ViNCULO
(ESPECIFICAR MESES ANOS)

?Mﬂumccmn { 181 [ )NO ANTES DEL SERVICIO PUBLICT

(MARCAS CON LUNA X, LA OPCION QUE { )81 [ }MND DESPUES DEL SERVICIO PUBLICO
CONSIDERE PERTINENTE)

FRECUENCIA ANUAL

TIPO DE COLABORACION O APORTE ‘\‘

OBSERVACIONES O ACLARACIDONES

FIRMA SERVIDOR PUBLICO \J

S| LOS ESPACIOS DE ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR FOTOCOPIA ¥ ANEXARLA
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RESULTADOS

“Wlla de Guadatupe
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INSTRUCCIONES: En caso de que tenga conocimiento de un posible conflicto que posea por su puesto, cargo,
comision, actividades o poderes gque desempefie en Organos directivos 0 de gobierno en organizaciones con
fines de lucro (empresas), O bien, en asociaciones, sociedades, CONsejos, actividades filantropicas o de
consultoria que el declarante pueda o no recibir una remuneracion por esta participacion conforme a lo siguiente.

PARTICIPACIONES ECONOMICAS O FINANCIERAS DEL DECLARANTE ( X) NINGUNO

1.- PORCENTAJE DE PARTICIPACION EN €L CAPITAL 2.+ PARTES SOCIALES 3.- TRABAJO 4.- PROVISION DE SERVICY0S O OE BIENES
MUEBLES O INMUEBLES 8.- OTRA (INDICAR EN OBSERVACIONES)

1.- SOCIEDAD ANCNIMA 2.~ SOCIEDAD CIVIL 3 ASOCIACION CVIL. 4 OTRA (INDICAR EN OBSERVACIONES

NOMBRE DE LA PERSONA FISICA,
EMPRESA O SOCIEDAD

UBICACION
g:“o%?mopom’onmwmm

FECHA DE CONSTITUCION DE LA SOCIEDAD \
DOMMWAA

(EN SU CASO)

SECTOR O INDUSTRIA

(EN SU CASO) \

TIPO DE PARTICIPACION O CONTRATO \
INICIO DE PARTICIPACION O CONTRATO NG

INSCRIPCION EN EL REGISTRO PUBLICO \

TIPO DE SOCIEDAD EN LA QUE PARTICIPA
O CON LA QUE SE CONTRATA

PARTICIPACION ECONOMICA O FINANCIERA "
(MARCAR CON UNA X, LA OPCION QUE (18 (IO mmmwo
WS!DEREPERTMME) { )st | ) NO mmmbwo

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

OBSERVACIONES O ACLARACIONES

FIRMA SERVIDOR PUBLICO qum@?

S| LOS ESPACIOS DE ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR FOTOCOPIAY ANEXARLA
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INSTRUCCIONES: En caso de que tenga conocimiento de un posible conflicto de intereses de su ehnyuge,
concubing, concunano y/o dependientes economicos por su puesto, cargo, comisidn, actividades o poderes gue
desempefe en organos directivos o de gobiemo en organizaciones con fines de lucro (empresas), ¢ bien, en
asociaciones, sociedades, consejos, actividades filantropicas o de consultoria que el declarante pueda o no
recibir una remuneracion por esta participacion conforme a lo siguisnte.

PARTICIPACIONES ECONOMICAS O FINANCIERAS DEL CONYUGE O CONCUBINA/CONCUBING Y DEPENDIENTES

ECONOMICOS ( X ) NINGUNO
TIPQ DE PAR i
1. PORCENTASE OE PARTICIPACION EN EL CAPITAL 1.- PARTES SOCIALES 1 TRABAID 4.- FROVISION DE SERVICIOS O DE BIENES

WUESLES O INMUESLES 5. OTRA INDICAR EN OBSERVACIONES)

V.- SOCIEDAD savTiniis 2.- SOCEEDAD TIVIL 3= AS0OCIAC CIvIL i OTRA (INDICAR EN OBSERVACIONES

NOMERE DE LA PERSONA FISICA,
EMPRESA O SOCIEDAD

UBICACION
(CILDAD D POBLACION. ENTIDAD FECERATIVA,
PRAS

FECHA DE CONSTITUCION DE LA SOCIEDAD \

DDMMAL

INSCRIPCION EN EL REGISTRO PUBLICO \
(EM.BU CASD)

SECTOR O INDUSTRIA ‘\
(EM S CASO)

TIPO DE PARTICIPACION O CONTRATO \\

INICIO DE PARTICIPACIGN © CONTRATO e

TIPQ DE SOCIEDAD EN LA QUE PARTICIPA
O CON La QUE 3E CONTRATA

PARTICIPACION ECONOMICA O FINANCIERA ]
(MARCAR CON UNA X LA DPCION QUE [ 1581 [ ) ND ANTES DEL SERVICIO llun..u:n
CONSIDERE PERTINENTE) { 181 { )NO DESPUES DEL SERVICIO PUBLICO

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

CBSERVACIONES O ACLARACIONES

FIRMA SERVIDOR PUBLICO Fuan? \

51 LOS ESPACIOS DE ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR FOTOCOPIA ¥ ANEXARLA
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RESULTADOS

Villa de Guadalupe

' DATOS PERSONALES

Con fundamento en los articulos 6 parrafo segundo fraccion Il de la Constitucion Politica de los Estados
Unidos Mexicanos, 17 fraccion I1i 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 Publica, 1° 3 fracciones Xl y XVII, 138 y 142
de la Ley de transparencia y Acceso a la Informacion Publica del Estado de San Luis Potosi; disposiciones
relativas al tratamiento, proteccién, seguridad y resguardo de la informacién confidencial y/o datos personales
en posesion de los entes obligados la informacion 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 puablico, por la cudl no puede
hacerse publica dicha informacion, salvo se otorgue autorizacion expresa del servidor publico, o de su
representante legal.

.Otorga su consentimiento para hacer publico su patrimonio reservando los datos estrictamente
confidenciales?

[Ist [x]no

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

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

PROTESTO LO NECESARIO

VILLA DE GUADALUPE, SLP.A 25 DE MAND DE_LZ020

C{NN@?

Juan MAAVEL (Ast1i\lo PECEZ
NOMBRE Y FIRMA .
DEL DECLARANTE e\
SRR &

H. AYUNTA
H. AYUNTAMIENTO

1A MUNICIPAL
ViLLA
RGO y SO UPE. 815

pay ONTROL Par masomg

No. DE ACUSE

SELLO DE RECIBIDO /
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H. AYUNTAMIENTO DE VILLA DE GUADALUPE “*‘ﬂ
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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 evolucion de Situacidn Patrimonial con fundamento en los Articulos 7
Parrafo segundo, B 9y 33 de la Ley de Responsabilidades Administrativas para el Estado de San Luis Potosi:
y los Articulos 44 47 y 45 de la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion Pablica, dichos datos
perscnales son recabados para el cumplimiento de la presente Declaracion Patrimonial y seguimiento de la
evolucion de ia Situacion Patrimenial de los servidores Publicos, ademas se tiene |a finalidad de proteger y
resguardar |a informacion solicitada, razén 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 la requieren para el estricto cumplimiento de sus funciones pablicas de acuerdo a lo establecido en el
Articulo 43 de la Ley de Transparencia y Acceso a la informacién publica del Estado de San Luis Potos|. El
responsable del Sistema de Acceso a sus datos personales es el Contralor Interno, quien tiene su domicilio en
CalleAldama#31 Zona Centro, C.P. 78850, Villa de Guadalupe, S.L P Tel. (486) 8555207

Correo electrénico: contraloriavg1821@gmail.com

El interesado(a) podra ejercer sus derechos de acceso, rectificacidn, correccion y oposicién de sus datos
personales ante la unidad de Informacién Plblica del municipic de Villa de Guadalupe, ubicada en calle
Aldama #21 Zona Centro, Villa de Guadalupe, S.L. P, Lo anterior se informa en cumplimiento a la norma
décima cuaria de lag Normas para la proteccion, tratamiento, seguridad y resguardo de los datos personales
en posesion de los entes obligados, publicados el 16 de Agosto de 2008, en el Penddico Oficial dei Estado de
San Luis Potosi

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

La solicitud de accesc. rectificacion, cancelacién y oposicidn podra hacerse personaimente o por representante de la
unidad de informacién de esta dependencia. (Articulo 58 de la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion Plblica
del Estado de San Luis Potosl) las solicitudes de acceso, rectificacidn, cancelacion y oposicion formuladas por terceros
que no acrediten la representacion legal en lérminos, serd desechada. sin perjuicio de que el afectado presenta una
nueva soliciud por sl 0 por personas que acredite debidamente su representacion legal (Disposicién 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 identificacion
oficial con fotografia tanto para solicitar como para recibir la informacién solicitada, cuando se omite alguno de los
requisitos © no se anexe la documentacion correspondiente, la entidad debera prevenir al afectado para que se subsane
&n un plazo no mayor a8 5 dias habiles (Art. 48 de la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacitn Plblica del estado de
San Luis Potosi y la disposicidn Cuadragésima Segunda de las Normas para ia Proteccién, tratamiento, seguridad y
resguardo de los datos personales en posesion de los entes obligados)

Los tramites gue se realican an ejercicio de la accion de proteccion de datos personales serdn gratuitos. (Articulo 54 de la
Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion Piblica del estado de San Luis Potosi) para sugerencias, dudas o
quejas, puede comunicarse al tieléfono (486) 855 50 84 o bien remitirse al Departamento de Transparencia.

Correo electronico: transparenciavgpe@hotmail com

dboo P

Juos MAUEL CASTILLOD ﬁ:zﬂ:? Zs [nAavo ,’Fﬂ?ﬂ
NOMBRE Y FIRMA DEL DECLARANTE FECHA DE FIRMA




H. AYUNTAMIENTO DE VILLA DE GUADALUPE
SAN LUIS POTOSI

486 855 50 84



