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• SAN LUIS POTOSI 

AUDITORTA SUPERIOR DEL ESTADO 

DE SAN LUIS P01051 

e AUDITOR SUPERIOR DEL ESTADO, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, PRESENTO A USTED DECIARACION DE MODIFICACIÓN 
AMI SI I UAelúN MAI RIMONIAL CONFORME A LO DISPUE.S10 P014 LOSAN I IC ULOS 2, 51 ERAL:CLON XX, '101 102 1-RAÚL-IONES I, VI Y VIII, 104 

FRACCIÓN III Y DEMÁS RELATIVOS DE LA LEY DE RESPONSABILIDADES DE LOS SERVIDORES PÚBLICOS DEL ESTADO Y MUNICIPIOS DE SAN LUIS POTOSÍ 

Indicaciones: Indique el ejercicio de la presente declaración 
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AOITTORIA SLPE1101 DEI 

DE SAN LIE POTOSI 

INGRESOS NETOS PERCIBIDOS 
EN FI. PERIODO COMPRENDIDO DE AÑO 

LLEIJ tati 10111 	U.19-  1  I 2t 
mes 	»tA 	 AÑO 	MES 	DíA 

1.1014 

SLIBTOTAL 

I/. 	INGRESOS 
III. 	OTROS 

I. 	INGRESOS 

ANOTAR C,IN11 OA VIS SIN CENTAVOS 

COMO SERVIDOR PÚBLICO PERCIBIDOS DURANTE EL PERIODO A DECLARAR 
Ne I) i=t12. LI.NCE,  10 ab likl.A,SUEL.90 	Wirf:MAK 

rorAt DPSOUÉS DE mruFsros 	 $ 	231 ,492. 
GOVITN3AC1r5 EXTRAORDINARIAS, ARIsTIFTACIONEZ,1301A05,tTC o 

DE INGRESOS NETOS COMO SERVIDOR PE/BUCO 

CONYUGE VIO DEPENDIENTES 

INGRESOS 

1,  22'4 	Lts2... 

CD 

1.  ACTIVIDAD EMPRESARIAL PROPIA O 

CSPEC:11/1:111E EN '..TONERVAGIOlizIS RAZÓN :30CIALY TIPO DE NEOCCIO 

2.  POR ARRENE>AMIENTOS 
ESPECIFKRIEENOFISMAGIOMES 

3.  POR VARIACIÓN EN ACTIVIDAD FINANCIE:RA(4-) o 
(POA INTERESES EN CUENTAS DANCARAS.REUAL ÍA5014,t)t14)011.E N.) 

4.  DONACIONES, HERENCIAS O LEGADO 
NDIOUE EN El. APARTADO DE OnsrAwionEs NOMBRE 
RAZÓN SOCIAL DEL DONANTE O AUTOR DE LA HERENCIA ASI 

O 

COMO EL DOCUMENTC/ JURÍDICO CUE 10 ACREDITE 

5.  VENTA DE BIENES MUEBLES 
Ahnt SADO O (VENTA DE ERRES MIJEELES' 	S  
ly.,m1"1,-..oranpuor 	 .nentar, 

APARTADO Ni BARNA DE VE9bA0S1 	 o 
tT PLto rtr.rwrx-re. 

6.  VENTA DE BIENES INMUEBLES 

APIri-Al.:K) 
OLICAMI 6.417,4~4, :cv ru. rvmenre umiodon 

IAMOS 	 LÍO HIPOIICARIOS PRL 	PLRSONALLS 
C.) 

/. 

8. APLICACIÓN DE INGRESOS POR CONCEPTO 
DF AHORRO, GENERADOS FN FIERCICIOS 
ANTERIORES PJENTAS EIARGARIS. MORRO PERSONAL) 

OTROS INGiRESOS (FSPFCIPIIIIF FN 01.91:11.051C1)N; o 
SIBTOTAL DE OTROS INGRESOS 

TOTAL INGRESOS PERCIBIDOS 

ESPECinc.WE 1.11 AgVNA(X) 0659~1ES lt. 	CONYUGE. Ylr.) DEN.:.NUIENIE 11074(.441CC 

OBSERVACIONES 

$ 231  L-K12.. 



ASE 
OVOS 

AUCiTOR1ASUEROR DEC ESTADO 

DI SAN lUs POTOSI 

APLI<MCI ÚN Dl 1 61{1.,:SOS rna 1)ECLARANT1i, ()& (1 ) O 	USZI 
I JE li'VA Pf'Si i1.r:0V0111c Oti EL PERIODO (.:0159,RENDIM) n1: 	Agio 	MES 

AL LLt 1J1 
otÁ 	AÑO • 	• 	 DÍA 	:•••• 

1. PAGO DE ADEUDOS 
AJ'AC<TADO í CRIII I OS I IIPMEGARI00, PlIC13TAMOli P[ISIONALLS. AUTOf INA14rAAMIE NTC13, CÍC  

u. ADQUISICIÓN Y/0 CONSTRUCCIÓN DE BIENES INMUEBLES 
AFAMADO 	 Al,,k1 LC11 `LC,,,A.V4 C 

ADQUISICIÓN DE BIENES MUEBLES 
AFARTADO h (MENAJE DE CASA_ JOYAS. ETC.) 
M.SIVW LO" ih,~1111,11LiVi:11~.1.14,0,, 

FADO t) 	deut.013) 

 

o   
	o 

 

    

Iv. GASTOS DE MANUTENCIÓN FAMILIAl,J1,1rontsupd.) 

VIVIENDA (REN FA) 

  

C.) 

  

ALIrvlENTACIÓN 	 9 ( 045C)  

AUTOMÓVIL / TRANSPORTACIÓN 
Emry EFEENEEiN W, YONENNRACiONES.TENEICIA,NGC O. SIGI120, ETC 

SERVICIOS PÚBLICOS 	 29 GS 2  
(AGUA, Mi, liltrONO, GAS, ETC.) 

SERVICIO MEDICO PARTICULAR 	 ( e  00 O  
lSO( SIRVICK1 MÉDico oc.zIEUTOC MAMES V/011,4401ZE11./.11)C11 
CralitelilLE SCL ,ARTICULARES, 

DIVERSIÓN 	 i 21  t3ó0  
v. POR 	EN ACTIVIDAD FINANCIERA,(-) $  

11.,«MMUM:3 V4,1RNIAS Mék,C,KM '1~ ÁCI.01.5 »,,,C,Cd. 

EIPEZWICYJE N 04STIMCIONES 

vi, AHORRO 
	

o 
• INSIlltiCDNES VA:CARIZ V¡t) CAAS 1111A11011i01 

»AA i/JOLt 

OTROS EGRESOS/OTRAS APUCACIONES 	  

VESTIDO 	 ( 	00 O  

EDUCACIÓN 	 s ac) °do 
69 000  

p014 ALIMENTICIA, 	/ROLE 
N-WS 	 (Ott...1.C,ZW.<1 

TOTAL DE EROGACIONES REALIZADAS 
-•. 

OBSERVACIONES 

2.3P, LtC2. 



4.41 O 	 

Apartado B 	Vehículos 

¿ADQUIRIÓ USTED,SU CONYUGEY/ODEPENDIENTES ECONÓMICOS, VEHÍCULOS 
DURANTE EL PERIODO A DECLARAR? 

SI SU RESPUESTA ES 'Si' ANOTE LOS VEHÍCULOS QUE ADQUIRIÓ DENTRO DEL PERIODO A DECLARAR 
EN LAS COLUMNAS PLASME EL NÚMERO DE CLASE QUE CORRESPONDA. EN CASO DE MARCAR OPCIÓN "NINGUNO", CANCELAR EN SU TOTALIDAD ESTE APIRWO. 

FORMA DE ADQUISICIÓN: 1. CONTADO 2 CRÉDITO PÁGANDOSE 3 CRÉDITO PAGADO 	4. DONACIÓN Ó HERENCIA (Valor en Moneda Nacional).  

TITULAR: 	 1. DECLARANTE 	2,CÓNYUGE 	3. DEPENDIENTE ECONÓMICO" 4 ,OTRO (Especifique en Observaciones} 

  

NINGUNO 

 

  

FORMA 
DE 

ADQUISICIÓN 
AÑO 

MARCA 
No. No. DE SERIE 
VER FACTURA O 

TARJETA DE CIRCULACIÓN 

PLACAS 
FECHA DE 

ADQUISICIÓN 
DÍA/ MES rpáo 

VALOR 
DE 

ADQUISICIÓN 

MONTO 
EFECTIVAMENTE PAGADO 

EN EL PERIODO *"* 

TITULAR 

/ 200  V 
FOZÓ 

F-,..sion)  
3 FA FP° (., 	.6--;i45-2- /CC (1.1 U IV K 2 3i-fp el iw 	/5  q5, Dúo 115, u 2_)c) 

/ 2c os 
F,ilz..,n 

t o  6,)  / 1 r 7-14x o'mvsx 9.9 '09 77::..i)>¿3-7  /2/ 0V /9 9,5", c,\) 0 •- -s " ' , 	(_&.)c) 2 

MONTO TOTAL EN VEHÍCULOS EFECTIVA ENTE PAGADO EN EL PERIODO A DECLARAR / 2 0 /  G o o 

OBSERVACIONES 

INDIQUE EN EL AFARTADO DE OBSERVACIONES EL NOMBRE, RAZÓN SOCIAL DEL DONANTE O AUTOR DE LA HERENCIA, ASÍ COMO EL INSTRUMENTO JURÍDICO QUE LO ACREDITE 

II* ESPECIFIQUE EN EL AFIRMO DE OBSERVACIONES EL NOMBRE DEL DEPENDIENTE ECONÓMICO 

*" EL MONTO TOTAL EN VEHÍCULOS EFECTIVAMENTE PAGADO, DEBERÁ SER EL MONTO REFLEJADO EN EL APARTADO DE EGRESOS CON RESPECTO A ESTE RUBRO 

SI LOS ESPACIOS DE ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR UNA FOTOCOPIA Y ANEXARLA 



Apartado A Bienes Muebles 

clADQUIRló USTED,SU CONYUGE Y/0 DEPENDIENTES ECONÓMICOS, DURANTE EL PERIODO 

A DECLARAR, ALGÚN, BIEN MUEBLE? 
SI SU RESPUESTA ES "Si". ANO TE LOS BIENES MUEBLES QUE POSEE O QUE ADQUIRIÓ DENTRO DEL PERIODO A DECLARAR 

EN LAS COLUMNAS PLASME EL NÚMERO DE CLAIE QUE CORRESPONDA. EN CASO DE MARCAR OPCIÓN 'NINGUNO". CANCELAR EN SU TOTALIDAD ESTE APARTADO. 

NINGUNO x 

TIPOS DE BIB4: 	1 MENAJE DE CASA 2 JOYAS 	3 OBRAS DE ARTE 4.COLECCIONES 	5 OTROS (SEMOVIENTEO ETC) 

EDEMA DE ADQUISICIÓN: 

 

1. CONTADO 2 CRÉDITO PASADO 3. CRÉDITO PAGÁNDOSE 	4. DONACIÓN Ó HERENCIA (Valor en Moneda Naerors0 • 5. OTRO ;Especifique en Observaciones) 

TMJLAR: 
	

1. DECLARANTE 	2.CÓNYUGE Ó DEPENDIENTE ECONÓMICO' 
	

100RO íEspecifxbre en Observaciones) 

TIPO 
DE 

BIEN 

ESPECIFICAR TIPO DE BIEN 
FORMA 

DE 
ADQUISICIÓN 

FECHA DE 
ADQUISICIÓN 

DÍA 1 MES / AÑO 

VALOR 
DE 

ADQUISICIÓN 

MONTO 
EFECTIVAMENTE PAGADO 

EN EL PERIODO 
TITULAR 

/ 

)/
MONTO TOTAL EN BIENES MUEBLES EFECTIVAMENTE PAGADO EN EL PERIODO A DECLARA 

OBSERVACIONES 

• INDIQUE EN EL APARTADO DE OBSERVACIONES EL NOMBRE, RAZÓN SOCIAL DEL DONANTE O AUTOR DE LA HERENCIA, ASÍ COMO EL INSTRUMENTO JURÍDICO QUE LO ACREDITE 

" ESPECIFIQUE EN EL ABAR1ADO DE OBSERVACIONES EL NOMBRE DEL DEPENDIENTE ECONÓMICO 
"'EL MONTO TOTAL EN VEHÍCULOS EFECTIVAMENTE PAGADO. DEBERÁ SER EL MONTO REFLEJADO EN EL APARTADO DE EGRESOS CON RESPECTO A ESTE RUBRO 

SI LOS ESPACIOS DE ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR UNA FOTOCOPIA Y ANEXARLA 



Apartado C Bienes Inmuebles 

¿ADQUIRIÓ, CONSTRUYÓ Y/ O MODIFICÓ USTED, SU CÓNYUGE Y/0 DEPENDIENTES ECONÓMICOS, 
DURANTE EL PERIODO A DECLARAR, ALGÚN BIEN INMUEBLE? 
SI SU RESPUESTA ES SI", ANOTE LOS BIENES (AMUEBLES QUE POSEE O OUE MODIFICÓ DURANTE EL PEk000 A DECLARAR EN LAS COLUMNAS PLASME 
EL NÚMERO DE CLAVE QUE CORRESPONDA. EN CASO DE MARCAR OPCIÓN "NINGUNO", CANCELAR EN SU TO1ALIDAD ESTE MIMADO. 

  

NINGUNO 

 

  

TIPOS CE BENI 1. CASA HABHACK5N 2.DEPARTAMEMTO 3. LOCAL 	4.TERRENO URBANO ITERRENO RURAL 	6.RANCHO 	7.0TRO (Especifique en Observaciones} 

FORMADE ADQUISICIÓN: 1. CONTADO 2.CRÉDITO PAGADO 3. CRÉDITO PAGÁNDOSE 4.DONACIÓN Ó HERENCIA * (Valor en Moneda Nacional) 	5. OTRO (Especifique en Observaciones) 

1. DECLARANTE 2.CÓNYUGE 3. DEPENDIENTE ECONÓMICO 4.OTRO (Espeefertie en Observaciones) 

TPO DECPERACIÓN: 1. ADQUISICIÓN 2. CONSTRUCCIÓN 3. MODIFICACIÓN 4. AMPLIACIÓN 	5.REMODELACIÓN 

TIPO 
DE 

BIEN 

TIPO 
DE 

OPERACIÓN 

UBICACIÓN 
CALLE, NÚMERO EXTERIOR E INTERIOR, 
COLONIA, MUNICIPIO Y cómo POMA/ 

SUPERFICIE CLAVE 
CATASTRAL 
VER COMPROBANTE 

DE FIGO DEL 
IMPUESTO PREDIAL 

FORMA DE 
DE 

ADQUISICIÓN 

FECHA DE 
ADQUISICIÓN 

Y10 
MODIFICACIÓN 

DEL BIEN 

DIA/MES " AÑ.  O 

VALOR DE 

ADQUISICIÓN Ó 

C O N  S TR UC C I 6 N 

MONTO 

EFECTIVAMENTE 
PAGADO EN EL 

PERIODO'" 

TITULAR 

TOIRVN0 

1-, ,,,,,,, 

_ — 

_ .... 

... 

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

O BSE RIJAC ION ES 

• INDIQUE EN EL APARTADO DE OBSERVACIONES EL NOMBRE, RAZÓN SOCIAL DEL DONANTE OAUTOR DE LA HERENCIA, ASÍ COMO EL INSTRUMENTO JUREICO QUE LO ACREDITE 

ESPECIFIQUE EN EL APARTADO DE OBSERVACIONES a NOMBRE DEL DEPENDIENTE ECONÓMICO 

*" EL MONTO TOTAL EN BIENES INMUEBLES EFECTIVAMENTE PAGADO. DEBERÁ 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 FOTOCOPIA YANEXARLA 



Apartado D 

e ADQUIRIERON Y/O REALIZARON, USTED, SU CÓNYUGE Y/O DEPENDIENTES ECONÓMICOS DURANTE EL 
PERIODO A DECLARAR, TRANSACCIONES EN IN'VERSIONES? 

EN CASO DE MARCAR OPCIÓN "NINGUNO" CANCELAR EN SU TOIA_LIDAD ESTE APARTADO. 

INSTRUCCIONES: EN LOS CUADROS INDIQUE EL NÚMERO DE LA DESCRIPCIÓN CORRESPONDIENTE Y LAS CANTIDADES SOLICITADAS 

TIPOS DE INVERSIÓN: 1. BANCARIA (DEPÓSFTOS A PLAZOS. OTROS) 	 2. 1.44LORES BURSÁTILES (ACCIONES Y DERDADCZ. BONOS GUBERNAMENTALES), 

4, ORGANIZACIONES PRIVADAS (EMPRESAS, ACCIONES, CAJAS DE AHORRO, ETC) 

5 EN MONEDAS Y METALES (CENTENARIOS, ONZAS, TROX MONEDA NACIONAL, DIVISAS, OTROS E. OTRAS INVERSIONES FINANCIERAS EN EL EXTRANJERO EN MONEDA NACIO NAL A LA FECHA DEL PERIODO A DECLARAR (Especinque en Observaciones) 

1. DECLARANTE 	 2,CONYUGE 	 3. DEPENDIENTE ECONÓMICO" 	4.0TRO (Especifique en Observaciones) 

TIPO 
DE 

INVERSIÓN 
ESPECIFIQUE EL TIPO DE INVERSIÓN No. DE CUENTA O CONTRATO INSTITUCIÓN O RAZÓN SOCIAL 

SALDO SEGÚN 
DECLARACIÓN 

ANTERIOR 

MONTO O SALDO 
CORRESPONDIENTE 

AL CIERRE DEL 
PERIODO A 
DECLARAR 

VARIACIÓN 
NETA 

DURANTE 
EL PERIODO 

TITULAR 

/ 

/ 

7 

VALOR TOTAL DE LA VARIACIÓN EN INVERSIONES + o (-) $ 

OBSERVACIONES 

NINGUNO 

3 ,FONDOS DE INVERSIÓN 

TMJIAR: 

"ESPECIFIQUE EN EL ARkRTADO DE OBSEKACIONES EL NOMBRE DEL DEPENDIENTE ECONÓMICO 

EL VALOR TOTAL DE LA VARIACIÓN DE INVERSIONES DEBERÁ SER LA MISMA DEL APARTADO DE EGRESOS Y/0 INGRESOS SEGÚN CORRESPONDA, 

SI LOS ESPACIOS EN ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR UNA FOTOCOPIAYANEXARLA 



MONTO TOTAL POR CONCEPTO DE AHORRO REALIZADO EN EL PERIODO 

INSTITUCIÓN INSTITUCIÓN O RAZÓN SOCIAL 
	 NÚMERO DE CUENTA 

O CONTRATO 

SALDO SEGÚN 
DECLARACIÓN 

ANTERIOR 

CANTIDAD DE 
AHORRO REALIZADO 
	

TITULAR 

EN EL PERIODO 

\ SI LOS ESPACIOS EN ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR UNA FOTOCOPIA YANEXARLA 

N---._ 

Apartado E Ahorro (Personal,Institueiones bancarias y/o Cajas de Ahorro 

L ADQUIRIERON 170 REALIZARON, USTED, SU CÓNYUGE Y/0 DEPENDIENTES ECONÓMICOS DURANTE EL 
PERIODO A DECLARAR, CUENTAS DE AHORROS ? 
EN CASO DE MARCAR OPCIÓN "NLVGUNO" CANCELAR EN SU TOTALIDAD ESTE APARTADO. 
INSTRUCCIONES: EN LOS CUADROS INDIQUE EL NÚMERO DE LA DESCRIPCIÓN CORRESPONDIENTE Y LAS CANTIDADES SOLICITADAS 

INSITTLICIÓN: 	 1. BANCARIA 	2.CAJA DE AHORRO 	3. PERSONAL 

NINGUNO X 

  

OBSERVACIONES 



OBSERVACIONES 

ESPECIFIQUE EN EL AFARTADO DE OBSERVACIONES EL NOMBRE DEL DEPENDIENTE ECONÓMICO 
" EL IMPORTE TOTAL DE PAGO NETO REALIZADO EN EL PERIODO A DECLARAR DEBERÁ SER EL MONTO MANIFESTADO EN EL PPARTADO DE EGRESOS CON RESPECTO DE ESTE RUBRO 

SI LOS ESPACIOS EN ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR UNA FOTOCOPIA YANEXARLA 

Apartado F 

¿ADQUIRIERON Y/O REALIZARON ,USTED, SU CÓNYUGE Y/O DEPENDIENTES ECONÓMICOS, DURANTE EL 
PERIODO A DECLARAR, TRANSACCIONES EN ADEUDOS QUE AFECTEN SU PATRIMONIO? 

  

 

NINGUNO 

  

SI SU RESPUESTA ES "Si'', ANOTE LOS ADEUDOS QUE AFECTEN SU PATRIMONIO EN LAS COLUMNAS MANIFIESTE EL NUMERO DE CLAVE QUE CORRESPONDA EN CASO DE TARJETAS DE 

CRÉDITO SOLO LLENAR LAS COLUMNAS A 8, C, G, ti, LEN CASO DE MARCAR OPCIÓN 'NINGUNO", CANCELAR EN SU TOTALIDAD ESTE APARTADO. 

TIPO DE GRAVAMEN ()ADEUDO: 1 CREDITOS HIPOTECARIOS 2.PRESTAMOS PERSONALES 3.COMPRAS A CRÉDITO 4.EIMARGOS 5.7,RJETAS DE CREDITO E.OTRO (Especifique en Observaciones) 

TITULAR: 	 1 DECLARANTE 	 2.CÓNYUGE 	 3. DEPENDIENTE ECONÓMICO' 	4.OTRO rEspebibque en Observaciones) 

  

   

A) TIPO 

GRAVAMEN 
O ADEUDO 

B) No. DE CUENTA Ó CONTRATO 
DE

OTORGAMIENTO 
C) INSTITUCIÓN Ó RAZÓN SOCIAL °) PLAZOS 

E) FECHA DEL 

DEL GRAVAMEN 
Ó ADEUDO 
DÍA i MES / AÑO 

Af,los PERIODO*" 

F) MONTO 
ORIGINAL DEL 

GRAI/AMEN 

G) MONTO O SALDO 
CORRESPONDIENTE 

AL CIERRE DEL 
PERIODO A 
DECLARAR 

H) PAGO 
NETO DEL I) TITULAR 

IMPORTE TOTAL DEL PAGO NETO REALIZADO EN EL PERIODO A DECLARAR 



2.CONYUGE Ó DEPENDIENTE ECONÓMICO" 3.0TRO (Especifique en Observasloines1 

TIPOS DE BIEN: 	 1 MENAJE DE CASA 	2. JOYAS 
	

3.0BRAS DE ARTE 	4.COLECCIONES 
	

5. OTROS(SEMOVIENTES,ETC.) 

FORMA DE ENAJENACIÓN: 	1. CONTADO 	 2.CRÉDITO PAGADO 	3.CRÉDITO PAGÁNDOSE 	4.DONACIÓN Ó HERENCIA ' (1.1alor en Moneda Nacional) 	5. OTRO (Especifique en Observaaunes) 

TITULAR: 	 1. DECLARANTE 

¿REALIZÓ USTED, SU CÓNIVGE 170 DEPENDIENTES ECONÓMICOS, 	Xl NINGUNO 
ALGUNA ENAJENACIÓN DE BIENES MUEBLES, DURANTE EL PERIODO A DECLARAR? 

SI SU RESPUESTA ES , ANOTE LAS TRANSACCIONES DE BIENES MUEBLES REALIZADAS EN EL PERIODO A DECLARAR 
EN LAS COL UMNAS PLASME EL NÚMERO DE CLAME QUE CORRESPONDA, EN CASO DE MARCAR OPCIÓN "NINGUNO", CANCELAR EN SU TOTALIDAD EST E APARTADO. 

TIPO 
DE 

BIEN 
ESPECIFICAR TIPO DE BIEN 

FORMA 
DE 

ENAJENACIÓN 

FECHA DE 
OPERACIÓN 

DÍA / MES / AÑO 

VALOR 
DE 

VENTA 

MONTO 
EFECTIVAMENTE 
COBRADO EN EL 

PERIODO"' 

TITULAR 

/ 

/ 

/ 
MONTO TOTAL EN VENTA DE BIENES MUEBLES EFECTIVAMENTE COBRADO 

OBSERVACIONES 

Apartado G 

• INDIQUE EN EL APARTADO DE OBSERVACIONES EL NOMBRE, RAZÓN SOCIAL DEL DONANTE O AUTOR DE LA HERENCIA:ASÍ COMO EL INSTRUMENTO JURÍDICO QUE LO ACREDITE 

" ESPECIFIQUE EN EL APARTADO DE OBSERVACIONES EL NOMBRE DEL DEPENDIENTE ECONÓMICO 

EL MONTO TOTAL DE LA VENTA EN BIENES MUEBLES EFECTIVAMENTE COBRADO, DEBERÁ DE SER EL MONTO REFLEJADO EN EL APARTADO DE INGRESOS CON RESPECTO DE EST 

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

12 



Apartado H 

¿REALIZÓ USTED, SU CÓNYUGE 170 DEPENDIENTES ECONÓMIC S 

ALGUNA ENAJENACIÓN DE VEHÍCULOS, DURANTE EL PERIODO DECLARAR? 
SI SU RESPUESTA ES "SI' ANOTE LAS TRANSACCIONES DE VEHÍCULOS REALIZADAS EN EL PERIODO A DECLARAR 
EN LAS COLUMNAS PLASME ELNÚMERO DE CLAVE QUE CORRESPONDA, EN CASO DE MARCAR OPCIÓN "NINGUNO", CANCEL R EN SU TOTALIDAD ESTE APARTADO. 

FORMA DE ENAZNACIÓN: t CONTADO 	 2.CRÉDRD PÁGANDOSE" 	3.CRÉDITO PAGADO 	 4 DONACIÓN Ó HERENCIA (Valor en Moneda Nacional) 

TITULAR 	 1.DECLARANTE 	 2.CÓNYUGE 	 3 DE 	 ". 

MODELO 

(AÑO) 
MARCA No. DE SERIE 

VER FACTURA 

TARJETA DE CIRCULACIÓN 

PLACAS 
FECHA DE 

OPERACIÓN 
DiA f MES / AÑO 

FORMA 

ENAJENACIÓN 

DE 
DE 

VALOR 
DE 

VENTA 

EFEc= las  

COBRADO EN EL 
PERIODO'. 

TITULAR 

7 
/ 

/ 

MONTO TOTAL EN VENTA DE VEHICULOS EFECTIVAMENTE COBEADO $ 

OBSERVACIONES 

NINGUNO \ 

• MIQUE EN EL APARTADO DE OBSERVACIONES EL NOMBRE RAZÓN SOCIAL DEL DONANTE O AUTOR DE LA HERENCIA, ASÍ COMO EL INSTRUMEN-0 JURÍDICO QUE LO ACREDITE 
ESPECIFIQUE EN ELAPARTADO DE OBSERVACIONES EL PERIODO OTORGADO PARA EL PAGO DEL VEHÍCULO 

•:" EL MONTO TOTAL DE LA VENTA EN BIENES MUEBLES EFECTIVAMENTE COBRADO, DEBERÁ DE SER EL MONTO REFLEJADO EN EL APARTADO DE IN 3RESOS CON RESPECTO 

SI LOS ESPACIOS EN ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR UNA FOTOCOPIA Y ANEXARLA 
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Apartado I 

NINGUNO 
¿REALIZÓ USTED, SU CÓNYUGE Y/0 DEPENDIENTES ECONÓMICOS, ALGUNA ENAJENACIÓN DE 
BIENES INMUEBLES, DURANTE EL PERIODO A DECLARAR? 

SI SU RESPUESTA ES *SI*, ANOTE LAS TRANSACCIONES DE LOS BIENES INMUEBLES, REALIZADAS EN EL PERIODOA DECLARAR. EN LAS COLUMNAS MANIFIESTE 
EL NÚMERO DE CLAVE QUE CORRESPONDA. EN CASO DE MARCAR OPCIÓN *NINGUNO", CANCELAR EN SU TOTALIDAD ESTE APARADO. 

T OS DE BIEN: 

FORMA DE ENAJENACIÓN: 

TITULAR: 

1. CASA HABITACIÓN 2.DEPARTAMENTO 3.LOCAL 	¿.TERRENO URBANO 	5.TERRENO RURAL 	6.RANCHO 	7.OTRO (Especifique en Observaciones) 

1. CONTADO 
	

2.CRÉDITO PAGADO 3.CRÉDITO PAGÁNDOSE 	 ¿.DONACIÓN Ó HERENCIA *(1.blor en Moneda Nacional) 5. amo (Especifique en Obsenfaciones) 

1. DECLARANTE 
	

2.CÓNYUGE 	3 DEPENDIENTE ECONÓMICO 
	

4.0TRO (Especifique en Observaciones) 

TIPO 
DE 

BIEN 

UBICACIÓN 
cAE, IliMESO EXTERIOR E NTER:oR. 
colaviA, MUNICIPIO y CÓDIGO Pasas. 

SUPERFICIE CLAVE 
CATASTRAL 

V" C"Dar DE RkG0 
IMPUESTO PREDIAL 

FORMA DE 

ENAJENACIÓN 

FECHA DE 

VENTA 
• DÍA/ MES ¡AÑO 

VALOR 
DE 

VENTA 

MONTO 

EFECTIVAMENTE 
COBRADO 

TITULAR 

,,,,, 
004~9,06« 

zoos 

/ 

MONTO TOTAL EFECTIVAMENTE COBRADO EN BIENES INMUEBLES 
OBSERVACIONES 

ESPECIRQUE EN EL APARTADO DE OBSERVACIONES EL NOMBRE DEL DEPENDIENTE ECONÓWCO 

SI LOS ESPACIOS EN ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR UNA FOTOCOPIA YANEXARLA 



Apartado J 

REALIZÓ ALGUNA MODIFICACIÓN DE LOS DATOS DEL CÓNYUGE 70 DEPENDIENTES 
ECONÓMICOS? 

ÚNICAMENTE SE REGISTRARÁ EN ESTE APARTADO SI SE REALIZÓ ALGUNA MODIFICACIÓN DE LOS DATOS PROPORCIONADOS EN DECLARACIÓN PATRIMONIAL DE INICIO DE 
ENCARGO, SI NO SE REALIZÓ MODIFICACIÓN CANCELAR EL APARTADO.  

NOMBRE 
APELLIDO PATERNO, MATERNO, 

NOMBRE (S) 
PARENTESCO 

AÑOS 
DOMICILIO 

ie£ 	Ís_S 	(-1•614 É2_ 	O t / i./,1 AA Pt0 eE 63 A-(E ecc.,  ea) i'33r  ,-1A- C'L.41  
C a c./ z_ 	A 4 cnj7-6 VA 	P -4-  A"JA eTs fós-,a 315 /t-16a,.. (2_ (c.', 	f n 21-"_ C". 4 i  

(MS77 ti C.) 	r ,.7-i..) 2- 	PAID 1-1 fi MI( <-(t t r I(/./fi I 9 A-4,2, -,'"fi 0 	03 	K.)---Ii.,- (-fiii.. 
Gr,5-. rt t_ L t) 	C.eci 2- 	Di9A;)É t. c £ PA-4P1-r- y ( f t f/ e /U F. Éc ,,,24.) 	13-,1 	21..ni._ Crin, 

DEBERÁ TOMAR COMO DEPENDIENTES ECONOMICOSAQUELLOS INDIVIDUOS QUE POR AFINIDAD CONSANGUINEA O CIVIL, DEPENDAN TOTAL 0 PARCIALMENTE EN FORMA 
AQUELLOS SERVIDORES PÚBLICOS QUE SE ENCUENTREN EN SITUACIÓN DE CONCUBINATO, DEBERÁNA,s1 MANIFESTARLO. 
ECONÓMICA DEL DECLARANTE, O BIEN EXISTA ALGUNA RELACIÓN DE INTERDEPENDENCIA PATRIMONIAL 

OBSERVACIONES 

DOCUMENTACIÓN QUE SE ENCUENTRA ANEXA A ESTA DECLARACIÓN: 

DECLARACIÓN ANUAL ISR DEL EJERCICIO 	  

CONSTANCIA DE RETENCIONES POR SALARIOS Y CONCEPTOS ASIMILADOS, DEL EJERCICIO 

 

S I E NO E 
SI E NO E 

 

C. AUDITOR SUPERIOR DEL ESTADO, RESPETUOSAMENTE SOLICITO SE SIRVA TENER POR PRESENTADA ESTA 
DECLARACIÓN DE MODIFICACIÓN A MI SITUACIÓN PATRIMONIAL; PIDIENDO ME SEA OTORGADO EL ACUSE DE 
RECIBO CORRESPONDIENTE. 

PROTESTO LO NECESARIO 

C ic-13A0 	S.L.P a  O ci  de 1-4\Pc) de 202-0 
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Ca,,z- A43  fJ7 y/1 	.A-ATA 

C_P1.S T f tc> 	 at.M.-4.ici o 
VÉS  Ao-M é  2_ Ot 	  

,stlIDOS 4, 

3 •«) 10. Ñ  

V121: 91  

ktV.155DZ`tly 

H. CONGRESO DEL ESTADO 
LIBRE Y SOBERANO 

San Luis Potosi 

AUDITORIA 

SUPERIOR DEL ESTADO 

‘,ItASE will111611 
DECLARACIÓN DE CONFLICTO DE INTERÉS 

C. AUDITOR SUPERIOR DEL ESTADO, PRESENTO A USTED DECLARACIÓN DE CONFLICTO DE INTERES, CONFORME A 
LO ESTABLECIDO EN EL ARTÍCULO 124, ÚLTIMO PARRAFO DE LA CONSTITUCIÓN POLITICA DEL ESTADO DE SAN LUIS 
POTOSÍ, ARTÍCULO 56 FRACCIÓN XXX DE LA LEY DE RESPONSABILIDADES DE LOS SERVIDORES PÚBLICOS DEL 
ESTADO Y MUNICIPIOS DE SAN LUIS POTOSÍ. 

INSTRUCCIONES: Especificar la información que se le solicita, conforme a lo siguiente: 

NOMBRE 

CARGO QUE DESEMPEÑA 

DEPENDENCIA O MUNICIPIO 

OFICINA O ÁREA DE ADSCRIPCIÓN 

CORREO ELECTRÓNICO 

DATOS DE IDENTIFICACIÓN 

iL)1-5-"& 4C- ,n1gr•v/ ÉZ.- G')577 LCc. PÉ 

óÉ 	cinr/OPo 0 E /"-~SYYN Eittc, 

Mc.),(V(CrPfe..) a C/c..J(Vh0 i/o134t 

(-)r•-»,0124  (V.  7"~Poe-EIVC/ A 

k~l~r‘ ct4 , (74 	inctrYNca; 

CÓNYUGE, CONCUBINA/CONCUBINO 

HIJOS 
(ESPECIFICAR EL NOMBRE DE LOS HIJOS QUE SE 
HAYAN PROCREADO CON EL CÓNYUGE O 
CONCUBINO/CONCUBINA, HIJOS; MAYORES DE EDAD 

O ECONÓMICAMENTE ACTIVOS) 

HIJOS DEL CÓNYUGE, CONCUBINO/ 
CONCUBINA 
(ESPECIFICAR EL NOMBRE DE LOS HIJOS QUE DEL 
CONCUBINO/CONCUBINA O CONVIVIENTE; MAYORES 
DE EDAD O ECONÓMICAMENTE ACTIVOS) 

PADRES 

I  ABUELOS .  

NIETOS Y BISNIETOS 
(ESPECIFICAR MAYORES DE EDAD O 
ECONÓMICAMENTE ACTIVOS) 

HERMANOS 
(ESPECIFICAR ÚNICAMENTE SI LAS PERSONAS SON 
ECONÓMICAMENTE ACTIVAS) 

C,"STf«O te- -  y ék.s 

c"),s7 i L 	 E.ercp. /u,".,g4c O 

INSTRUCCIONES.- Especificar el nombre de las personas solicitadas, de acuerdo a su parentesco 
consanguíneo o por afinidad, conforme lo siguiente: 

RELACIONES FAMILIARES 

PRIMOS, SOBRINOS Y TÍOS 
(ESPECIFICAR ÚNICAMENTE SI LAS PERSONAS SON 
ECONÓMICAMENTE ACTIVAS) 

SUEGROS, YERNO, NUERA Y 

CUÑADOS 
(ESPECIFICAR ÚNICAMENTE SI LAS PERSONAS SON 

ECONÓMICAMENTE ACTIVAS) 

FIRMA SERVIDOR PÚBLICO 

SI LOS ESPACIOS DE ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR FOTOCOPIA Y ANEXARLA 
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ASE 
1157115181111 

argo, comisión, actividades o 
nizaciones con fines de lucro 
filantrópicas o de consultoría 

• 
*17,5w.o.  

-45?-241 
H. CONGRESO DEL ESTADO 

LIBRE Y SOBERANO 
San Luis Potosi 

AUDITORIA 
SUPERIOR DEL ESTADO 

INSTRUCCIONES.- Especificar lo solicitado, en lo referente al puesto, 
poderes que desempeña, en órganos directivos o de gobierno, en org 
(empresas), o bien, en asociaciones, sociedades, consejos, actividade 
que el declarante pueda o no recibir remuneración por esta participación 

ACTIVIDADES O PODERES QUE ACTUALMENTE TENGA EN ASOCIACION S, SOCIEDADES, 

CONSEJOS, ACTIVIDADES FILANTRÓPICAS Y/O CONSULTORÍAS 

NINGUNO 

FRECUENCIA ANUAL 
1. 3 OCASIONES 2. 4 A 7 OCASIONES 3. 8 A 11 OCASIONES 4. MENSUALMENTE 5. ASIONALMENTE 6. OTRO (INDICAR 
OBSERVACIONES) 

TIPO DE PERSONA JURÍDICA  
1. INSTITUCIONES DE DERECHO PÚBLICO 2. SOCIEDADES O ASOCIACIONES DE DEREC 
ASOCIACIÓN GREMIAL 
5. SINDICATO O FEDERACIÓN DE ORGANIZACIONES DE TRABAJADORES 	6. JUNTA 
COMUNITARIA 7 IGLESIA O ENTIDAD RELIGIOSA 8. OTRA (INDICAR EN OBSERVACIONES) 

NATURALEZA DEL VÍNCULO  
1. SOCIO 2. COLABORADOR 3. OTRO (INDICAR EN OBSERVACIONES) 

TIPO DE COLABORACIÓN O APORTE  
1. CUOTAS 2. SERVICIOS PROFESIONALES 3. PARTICIPACIÓN VOLUNTARIA 5. OTROS AP 

NOMBRE DE LA ENTIDAD 
(EMPRESA, ASOCIACIÓN, SINDICATO, 

ETC.) 

UBICACIÓN 
(CIUDAD 0 POBLACIÓN, ENTIDAD 
FEDERATIVA, PAÍS) 

TIPO DE PERSONA JURÍDICA 

NATURALEZA DEL VÍNCULO 

ANTIGÜEDAD DEL VÍNCULO 
(ESPECIFICAR, MESES, AÑOS) 

O PRIVADO 	3. FUNDACIÓN 4. 

E VECINOS U OTRA ORGANIZACIÓN 

RTES (INDICAR EN OBSERVACIONES) 

PARTICIPACIÓN EN LA DIRECCIÓN O "" 
ADMINISTRACIÓN 	 ( ) SI  
(MARCAR CON UNA X, LA OPCIÓN QUE 	

( ) SI 
 

CONSIDERE PERTINENTE) 

FRECUENCIA ANUAL 

) NO ANT 
) NO 

S DEL SE 
PUÉS DEL 

VIC • PÚBLICO 
E ICIO PÚBLICO 

TIPO DE COLABORACIÓN O APORTE 

OBSERVACIONES O ACLARACIONES 

FIRMA SERVIDOR PÚBLICO 

SI LOS ESPACIOS DE ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR FOTOCOPIA Y ANEXARLA 
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TIPO DE SOCIEDAD EN LA QUE PARTICIPA O CON LA QUE SE CONTRATA 

1. SOCIEDAD ANÓNIMA 2. SOCIEDAD CIVIL 3. ASOCIACIÓN CIVIL 4. OTRA (INDICAR EN OBSERVACIONES) 

NOMBRE DE LA PERSONA FÍSICA, 

EMPRESA O SOCIEDAD 

UBICACIÓN 
(CIUDAD O POBLACIÓN, ENTIDAD 
FEDERATIVA Y PAÍS) 

FECHA DE CONSTITUCIÓN DE LA 

SOCIEDAD 

DD/MM/AAAA 

INSCRIPCIÓN EN EL REGISTRO 

PÚBLICO 

(EN SU CASO) 

SECTOR O INDUSTRIA 

EN SU CASO 

TIPO DE PARTICIPACIÓN O CONTRATO 

INICIO DE PARTICIPACIÓN DE CON1 

TRATO 

TIPO DE SOCIEDAD EN LA QUE 

PARTICIPA O CON LA QUE SE 

CONTRATA 

PARTICIPACIÓN ECONÓMICA O 

FINANCIERA 

(MARCAR CON UNA X, LA OPCIÓN QUE 

CONSIDERE PERTINENTE) 

SI LA RESPUESTA ES AFIRMATIVA, 

ESPECIFICAR LA ANTIGÜEDAD DE LA 

PARTICIPACIÓN O CONVENIO (AÑOS) 

OBSERVACIONES O ACLARACIONES 

( 	) SI 
( 	) SI 	( 

FIRMA SERVIDOR PÚBLICO 

Si LOS ESPACIOS DE ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR FOTOCOPIA Y ANEXARLA 
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g‘statOc,o..,s HF  

joe 1.  

'41%214  
H. CONGRESO DEL ESTADO 

LIBRE Y SOBERANO 
San Luis Potosi 

AUDITORIA 
SUPERIOR DEL ESTADO 

Ist..  ASE wiraw,v11. 

INSTRUCCIONES: En caso de que tenga conocimiento de un posible conflicto que posea por su puesto, 
cargo, comisión, actividades o poderes que desempeñe en órganos directivos o de gobierno en 
organizaciones con fines de lucro (empresas), o bien, en asociaciones, sociedades, consejos, 
actividades filantrópicas o de consultoría que el declarante pueda o no recibir una remuneración por 
esta participación conforme a lo siguiente. 

PARTICIPACIONES ECONÓMICAS O FINANCIERAS DEL DECLARANTE 
	

( 
NINGUNO 

TIPO DE PARTICIPACIÓN O CONTRATO  
1. PORCENTAJE DE PARTICIPACIÓN EN EL CAPITAL 2. PARTES SOCIALES 3. TRABAJO 	4. PROVISIÓN DE SERVICIOS O DE 
BIENES MUEBLES O INMUEBLES 5. OTRA (INDICAR EN OBSERVACIONES) 



11! 

H. CONGRESO DEL ESTADO 
LIBRE Y SOBERANO 

San Luis Potosí 

AUDITORIA 
SUPERIOR DEL ESTADO 

PARTICIPACIONES ECONÓMICAS O FINANCIERAS DEL CÓNYUGE O CONCUBINA/CONCUBINO Y 
DEPENDIENTES ECONÓMICOS 
( >.•:) NINGUNO 

TIPO DE PARTICIPACIÓN O CONTRATO  

1. PORCENTAJE DE PARTICIPACIÓN EN EL CAPITAL 2. PARTES SOCIALES 3. TRABAJO 	4. PROVISIÓN DE SERVICIOS O DE 
BIENES MUEBLES O INMUEBLES 5. OTRA (INDICAR EN OBSERVACIONES) 

TIPO DE SOCIEDAD EN LA QUE PARTICIPA O CON LA QUE SE CONTRATA 
1. SOCIEDAD ANÓNIMA 2. SOCIEDAD CIVIL 3. ASOCIACIÓN CIVIL 4. OTRA (INDICAR EN OBSERVACIONES) 

NOMBRE DE LA PERSONA FISICA, 

EMPRESA O SOCIEDAD 

UBICACIÓN 
(CIUDAD O POBLACIÓN, ENTIDAD 
FEDERATIVA Y PAÍS) 

" 

FECHA DE CONSTITUCIÓN DE LA 

SOCIEDAD 

DD/MM/AAAA 

INSCRIPCIÓN EN EL REGISTRO 

PÚBLICO 

(EN SU CASO) 

SECTOR O INDUSTRIA 

(EN SU CASO) 

TIPO DE PARTICIPACIÓN O CONTRATO ,A 
1,4 

INICIO DE PARTICIPACIÓN DE CON 

TRATO 

TIPO DE SOCIEDAD EN LA QUE 

PARTICIPA O CON LA QUE SE 
CONTRATA 

PARTICIPACIÓN ECONÓMICA O 

FINANCIERA 	 ( ) SI ( 	NO ANTES DEL SER CIO PÚBLICO 
(MARCAR CON UNA X, LA OPCIÓN QUE 	( ) SI ( ) NO DESPUÉS DEL RVICIO PÚBLICO 

CONSIDERE PERTINENTE) 

SI LA RESPUESTA ES AFIRMATIVA, 

ESPECIFICAR LA ANTIGÜEDAD DE LA 
PARTICIPACIÓN O CONVENIO (AÑOS), 

0.,111.4 

OBSERVACIONES O ACLARACIONES 

FIRMA SERVIDOR PÚBLICO 

4zASE 
1141171W;Egi 

Instrucciones: En caso de que tenga conocimiento de un posible conflicto de interés de su cónyuge, 

concubina, concubinario y/o dependientes económicos por puesto, cargo, comisión, actividades o 
poderes que desempeñe en órganos directivos o de gobierno en organizaciones con fines de lucro 
(empresas), o bien, en asociaciones, sociedades, consejos, actividades filantrópicas o de consultoría 
que el declarante pueda o no recibir una remuneración por esta participación conforme a lo siguiente. 

SI LOS ESPACIOS DE ESTE RUBRO SON INSUFICIENTES, SACAR FOTOCOPIA Y AN SXARLA 
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514g511; 

ti-ZZI3W4i157  

H. CONGRESO DEL ESTADO 
LIBRE Y SOBERANO 

San Luis Potosí 

AUDITORIA 
SUPERIOR DEL ESTADO 

,ASE 
WITC11Wgi 

DATOS PERSONALES 

Con fundamento en los artículos 6 párrafo segundo fracción II de la Constitución Política de los Estados 
Unidos Mexicanos, 17 fracción III de la Constitución Política del Estado de San Luis Potosí, 1° 100, 116 
y 120 de la Ley General de Transparencia y Acceso a la Información Pública; 1° 3 fracciones XI y XVII, 
23, 84 fracción XVII inciso a) y f), 125 y 126 ,138 y 142 de la Ley de Transparencia y Acceso a la 
Información Pública del Estado de San Luis Potosí, disposiciones relativas al tratamiento protección, 
seguridad y resguardo de la información confidencial y/o datos personales en posesión de los entes 
obligados la información contenida en la Declaración de Situación Patrimonial rendida ante esta 

Auditoría Superior del Estado, cuenta con la garantía de confidencialidad por tratarse de información de 
carácter personal que tiene la calidad de confidencial del Servidor Público, razón por la cual no puede 
hacerse pública dicha información, salvo se otorgue autorización expresa del Servidor Público, o de su 
representante legal. 

Así mismo, para dar a conocer su información contenida en la Declaración de Conflicto de Interés 
presentada ante esta Auditoría Superior del Estado, de manera íntegra se requiere autorización expresa 
del Servidor Público, o de su representante legal, de acuerdo a lo establecido en el artículo 142 de la 
Ley de Transparencia y Acceso a la Información Pública del Estado de San Luis Potosí, por lo que se le 
pregunta lo siguiente: 

¿Otorga su consentimiento para hacer públicos sus datos personales contenidos en su Declaración de 
Conflicto de Interés? 

SI NO 

CP-10 ,0=4 tbk-té--T,  S.L.P., A Oq'  DE  IGA/10  DE 20 2 e-1. 
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