H. AYUNTAMIENTO DE VILLA DE GUADALUPE
SAN LUIS POTOSI

DECLARACION DE

CONFLICTO

DE INTERESES

INSTRUCTIVO Y FORMATO
PARA LOS SERVIDORES PUBLICOS

@
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Un T8
GOBIERNO o
RESULTADOS

Villa de Guadatupe

DECLARACION DE CONFLICTO DE INTERESES
INSTRUCCIONES: Especificar la informacién que se le solicita, conforme a lo siguiente

[ DATOS DE IDENTIFICAGION EaARR
| NOMBRE SR AN MANGEL easTILl  Peeez 4}
| CARGO QUE DESEMPERA I— BAERAL . M. AVIANTAM 1 EAITE |
PEPENDENC:AOMUNICI#:O ] 0. o . ‘:{ : i e J
OFICINA O AREA DE ADSCRIPCION : } _ i “ T

LCORREO ELECTRONICO L _ 1

INSTRUCCIONES: Especificar el nombre de las personas solicitadas, de acuerdo a su parentesco
c”rsaﬂgumeo 0 por afinidad ccmfcrmn a lo siguiente

RELACIONES FAMILIARES W
| CONYUGE, CONCUBINAICONCUBING | 4
HIJOS
SPECIFICAR f_L NOMEBRE DE LOS HUOS
r cm N PROCREADO CON EL CONY

G CONCUB NO; FBINA, HIJOS. MAYORES
| DE EDAD O ECONCAIC AMENTE ACTIVOS)

HIJOS DEL CONYUGE
CONCUBINO/CONCUBINA

(ESPECIFICAR EL NOMBRE DE LOS HILIOS (&l

PADRES

ABUELOS

 NIETOS Y alsméros

ESPECIFICAR MAYOR Q DEECAD O |
ECONOMICAMENTE vOS) l

HERMANOS
ESPECFICAR UNICAMENTE S[ LAS PERSONAS
| SON ECONOMICAMENTE ACTIVAS)

————

b
— —

PRIMOS, SOBRINOS Y TiOS
(ESPECIFICAR UNICAMENTE St LAS PERSONAS
| SON ECONOMICAMENTE ACTIVAS)

“F

- i SMEN LAS PERSONAS
A~ L A NTE A7 o1
SLUNDMSCAMENTE ACTIVAS
| I
|

rFmMA SERVIDOR PUBLICO | Yy

| 777 B N

S!> LOS ESEA{CIOS -DEA ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR FOTOCOPIA Y ANEXARLA
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GOBIERNO os
RESULTADOS

Villa de Guadatups

INSTRUCCIONES: Especificar lo solicitado, en lo referente al puesto, cargo, comisién, actividades o poderes
que desempefia, en érganos directivos o de gobierno, 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 remuneracion por esta participacion

ACTIVIDADES O PODERES QUE ACTUALMENTE TENGA EN ASOCIACIONES SOCIEDADES CONSEJOS |

ACTIVIDADES FILANTROPICAS Y/O CONSULTORIAS _ )
FRECUENCIA ANUAL
JCASIONES 2.- 4 A7 OCASIONES 3.-8A 11 OCASIONES 4.- MENSUALMENTE 5.- OCASIONALMENTE 6.- OTRO (INDICAR OBSERVAC

TIPO DE PERSONA JURIOICA

1~ INST JE € SOCIA ES DE DEF PRI 3~ FUNDA 4.- ASC CIOM
5+8 ETR NTA £ 8 UOTRA ANIZ { COMUNITARIA
7. -
ATURALEZA DEL VINCULO
G0 2-C ABORADOR 3.- RO (INDICAR EN OBSERVACIONES)
TIPO DE CO‘ ABORAC'ON O APORYE
1.-CUO ROFESIONALES 3.- PARTICIPA IN VOLUNTARIA 4.« OTROS APORTES NDICAR EN OBSERVACIONES

NOMBRE DE LA ENTIDAD

,;er RESA ASOCIACION. SINDICATO.ETC)

UBICACION
(CIUDAD O POBLACION, ENTIDAD
| FEDERATIVA, PAIS)

| TIPO DE PERSONA JURIDICA

NATURALEZA DEL VINCULO
ANTIGUEDAD DEL VINCULO
(ESPECIFICAR MESES.ANCS)
PARTICIPAC!ON EN LA DIRECCION O
ADMINISTRACION
(MARCAR CON UNA X, LA OPCION QUE
ONSIDERE P‘hY'hL‘ 1]

' FRECUENCIA ANUAL

TIPO DE COLABORACION O APORTE

—

OBSERVACIONES O ACLARACIONES

———— ——— —

FIRMA SERVIDOR PUBLICO i v

V‘SI LOS ESPACIOSrlrJVE ESTE RUBRO éON INSUFICIENTES, SACAR FOTOCOPIA Y ANEXARLA
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GOBIERNO o
RESULTADDS

Vil de Guadafupe

INSTRUCCIONES: En caso de gue tenga conocimianto de un posible conflicto que posea por su puaslo, cargo,
comision, aclividades o poderes que desempeine en organcs directivos o de gobiermno &n ofganizacionas con
fines de lucro (empresas), o bien, en asociaciones, socledades, consejos, actividades flanirdpicas o de
consultoria que el declarante pueda o no recibir una remuneracién por esta participacién conforme a lo sigulente

| PARTICIPACIONES ECONOMICAS O FINANCIERAS DEL DECLARANTE ]
TIFD DE PARTICIPACION O CONTRATO
1= PORCENTAJE DF PARTICIPACION EN EL CAPITAL 2= PRRTES SLLIALES 3. TRABAJID & PROVISION DE SERVICIOS O DE BIENES
MUEBLES © INMUEBLES 5~ OTRA (INDICAR EN OBSERVRCIONES)

TIFD DE SOCIEDAD EN L QUE F‘ARTICIF'A DCON LA QIJE 1] EDN TRATA
1.- SOCIEDAD ANCHNINA, 2~ BOCIEDAD CIVIL 3.- ASOCIACION CIVIL i« OTRA (INDICAR EM OBSERVACIONES

1
NOMBRE DE LA PERSONA FSICA,
EMPRESA O SOCIEDAD

UBICACION
{CHADAD O POBLACHIN. EMTIDAD FEDERATIVA
PalS)

FECHA DE CONSTITUCION DE LA SOCIEDAD
DOVMARTA A,

INSCRIPCION EN EL REGISTRO PUBLICD
[EM S CASH
| A — — .

SECTOR O IHDU ETHI."-.
I (EN-SL CAS0)

| TIPD DE PARTICIPACION O CONTRATO

INICIO DE PARTICIPACION O CONTRATO

i TIFO DE SOCIEDAD EN LA QUE PARTICIPA
| O CON LA QUE SE CONTRATA

FHHTIEIFAE!ﬂH ECONOMICA O FINANCIERA |
[MARCAR COMN UNA X, LA OPCION QUE
COMSIDERE PERTINENTE]

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

OBSERVACIONES O ACLARACIONES

FIRMA SERVIDOR PUBLICO w LY _';

5| LOS ESPACIOS DE ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR FOTOCOPIA Y ANEXARLA




Lird

GOEIEEH’D 3
RESULTADOS

Vil o lf.i'mm'.n-ﬁ:.u-..-

INSTRUCCIONES: En caso de que tenga conocimiento de un posible conflicto de intereses de su Conyuge,
CONCUDING, CoONCUNano ¥/'o dependientes econdmicos por su puesto, cargo, comisidn, actividades o poderas que
gesempefie en organos directivos o de gocierno &n organizaciones con fines de lucro (empresas), o bien, en
asoCiaciones, sociedades, consejos, actividades filantrdpicas o de consultoria que el declarante pueda o no
MECIDIr Una remuneracion por esla participacion conforme a lo siguiente

| PARTICIPACIONES ECONGMICAS O FINANGIERAS DEL CONVUGE O CONCUBINA/CONCUBING ¥ DEFENDIENTES |

Higms I

| TIPQ DE PARTICIPACION O CONTRATO

1.- FURCENTAJE DE PARTICIPACION EM EL CAPTTAL 2.+ AR
| MUEBLES O INMUEBLES .- OTRA FNDICAR EM OBSERVACIONES
!

TIFO DE SOCIEDAD EN LA QUE PARTICIPA O CON LA QUE SE CONTRATA
E & L B n B 3 1. ABCIC 1

ALES 3~ TRABAJD 4.- PROVESMON DE SERVICIOS O DE BIEMES

.- FOCIEDAD ANCINIBA BFOCIEDAD Gy

FLCRACION Gl i~ OTRA (INDICAR EN OBSERVACIONES

NOMERE DE LA PERSOMNA FISICA,
EMPRESA O SOCIEDAD

| UBICACION

{CILDAD O POBLACION, ENTIDAD FEDERATIVA
P E]

FECHA DE CONSTITUCION DE LA SOCIEDAD

| DDA AL .
INSCRIPCION EN EL REGISTRD PUBLICO
{EN SU CASD)

SECTOR O INDUSTRIA
(EM SL CASD {

TIPO DE PARTICIPACION O CONTRATO |

INICIO DE PARTICIPACION O CONTRATD

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

PARTICIFACION ECONGOMICA O FINANCIERA
MARCAR CON UINA X LA DPCION GLUE
| GLONSIDERE PERTINENTE]

=

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

OBSERVACIONES O ACLARACIONES

| FIRMA SERVIDOR PUBLICO olt.;

81 LOS ESPACIOS DE ESTE RUERO SON IN SUFICIENTES, SACAR FOTOCOPIA Y ANEXARLA
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Con fundamento en los articulos 6 parrafo segundo fraccién Il de la Constitucién Politica de los Estados
Unidos Mexicanos, 17 fraccion Ill de la Constitucion Politica del Estado de San Luis Potosi, 1° 100, 116y 120
de la Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacién Puablica, 1° 3 fracciones Xl y XVII, 138y 142
de la Ley de transparencia y Acceso a la Informacién 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 informacién contenida en la Declaracion de Conflicto de Interés rendida
ante esta Contraloria Interna Municipal, cuenta con la garantia de confidencialidad por tratarse de informacién
de cardcter personal que tiene la calidad de confidencial del Servidor pablico, por la cuél no puede
hacerse piblica dicha informacién, salvo se otorgue autorizacion expresa del servidor pablico, o de su
representante legal.

(Otorga su consentimiento para hacer pablico su patrimonio reservando los datos estrictamente
confidenciales?

[ ]s1 [x]no

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

C. Contralor Interno Municipal, presento a usted la Declaracién 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, S.LP,A_ 2% DE__ M™M0 pe 2019

cp,\,a..@’z

Joass MAMEL cAsvD FeeEz

NOMBRE Y FIRMA
DEL DECLARANTE

H. AYUNTARVUENTO

] | CONTTTALORIA KLo CIPAL

| VILLA OF GUADALIPE, BLA

i 7 ‘ -m.gnmnmm
No. DE ACUSE

\_ SuOCENOND0
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SAN LUIS POTOSI

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, serdn protegidos,
mwﬂmwwuwhcmmmmwumgummmam S.L.P. Através del
sistema para el registro, control y evolucion de Situacién Patrimonial con fundamento en los Articulos 7
Hmw,aﬂrﬂuhw&mmmmmmdEthuudaamLthutnlr;
y los Articulos 44, 47 y 49 de la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacién Pulblica, dichos datos
personales son recabados para el cumplimiento de la presente Declaracion Patrimonial y seguimiento de la
evolucién de la Situacion Patrimonial de los servidores Plblicos, ademas se tiene la finalidad de proteger y
resguardar la informacién solicitada, razdn por la cudl la informacién aqui contenida, no se podré entregar a
quien la solicite, salvo autorizacion expresa y escrita de la persona directamente afectada, o de su
representante legal; asi mismo la informacién de caracter patrimonial podra ser transmitida a las autoridades
que la requieren para el estricto cumplimiento de sus funciones publicas de acuerdo a lo establecido en el
Articulo 43 de la Ley de Transparencia y Acceso a la informacién piblica del Estado de San Luis Potosi. El
del Sistema de Acceso a sus datos personales es el Contralor Intermno, quien tiene su domicilio en
Calle Aldama#31 Zona Centro, C.P. 78850, Villa de Guadalupe, §.L.P. Tel. (486) 855 52 07
Correo electrénico: contraloriavg 1821 @gmail.com

El interesado(a) podrd ejercer sus derechos de acceso, rectificacién, correccién y oposicion de sus datos
pﬂlm'ﬂlﬂmhhuﬂdndHIMPﬂﬁuﬂlmmmd&thﬂmmm,mmm
Aldama #31 Zona Centro, Villa de Guadalupe, §.L.P., Lo anterior se informa en cumplimiento a la norma
mmulnhﬁnmluplmupmmﬁﬂn.mm seguridad y resguardo de los datos personales

en posesion de los entes obligados, puhlﬁdntulﬁduhgu&hduiﬂﬂ&.md%hnm:iﬂddﬁmm
San Luis Potosi.

Enmﬁmmdﬂhhhumnﬂmapﬁﬂpﬁnm“mmm“mm
de la Ley de Hacienda para el Estado de San

La solicitud de acceso, rectificacion, cancelacién y oposicién podré hacerse personalmente o por represéntante de la
, unidad de informacion de esta dependencia. Mﬁltﬂﬂhhw#ﬂ#ﬂm?ﬁmuhlmﬂnm

"'l"‘ del Estado de San Luis Potos() las solicitudes de acceso, rectificacidn, cancelacidn y oposicién formuladas por terceros

que no acrediten la representacion legal en términcs, serd desechada, sin perjuicio de que el afectado presenta una
nueva solicitud por sl o por personas que acredite debidamente su representacidn legal (Disposicidn 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 presentary anexar una copia da identificacion
oficial con fotografia tanto para solicitar como para recibir |la informacién solicitada, cuando se omite alguno de los
requisitos o no se anexe [a documantacitn corraspondients, la entidad deberd prevenir al afectado para que s& subsana
&n un plazo no mayor a 5 dias habiles (Art. 48 de la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacién Piblica del estado de
San Luis Potosi y la disposicidn Cuadragésima Segunda de las Normas para |a Proteccidn, tratamiento, seguridad y
resguardo de los datos personales en posesion de los entes obligados)

Los trémites que se realicen en ejercicio de la accitn de proteccion de datos personales seran gratuitos. (Articulo 54 dela
Ley de Transparencia y Acceso a la Informacidn Publica del estado de San Luis Polosl) para sugerencias, dudas o
puede comunicarse al teléfono (486) 855 50 84 o bien remitirse al Departamento de Transparencia.

rreo electronico’ transparenciavgpe@hotmail.com

a2

JOaA MAVVEL ¢AstTlo Preez. 24/ a0 /2019
NOMERE Y FIRMA DEL DECLARANTE FECHA DE FIRMA




H. AWMMENTO DE VILLA DE GUADALUPE
SAN LUIS POTOSI



