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SECRETARIA DE
LA FUNCION PUBLICA

ADMINISTRACION MUNICIPAL ~ \Jzthn i

DE LA BARCA, JALISCO.

SECRETARIA DE LA FUNCION PUBLICA

SUBSECRETARIA DE RESPONSABILIDADES ADMINISTRATIVAS

Y CONTRATACIONES PUBLICA’S.
DIRECCION GENERAL DE RESPONSABILIDADES
Y SITUACION PATRIMONIAL. -

Declaracion Patrimonial y de Intereses

Modificacion




La declaracion de situacion patrimonial iniciat de los servidores piblicos, debe presentarse en el formato para envio por medios remotos
de comunicacion electrénica, utilizando Unicamente el sistema DeclaraNetpLUS y s6lo por excepcion, en el supuesto de que no exista
Internet en la poblacion donde se ubique el centro de trabajo del servidor piiblico, éste podra presentar su declaracion inicial mediante el
presente formato. La direccion de internet es; www.declaranet.gob.mx

Horarios de atencion en el Organo de Control Interno Municipal en dias
habiles de 9:00 a 15:00 horas.

En la Barca, Jalisco:

OCIM Organo de Control Interno Municipal
Adjunta de Registro
Patrimonial y de Servidores Piblicos Sancionados.

Palacio Municipat, Juérez #100.
Colonia Centro

Wi Wi W W W W ..

8\ R\ ) 2 ) Municipio: La Barca

: Q}@@H@@ L Estagio: Jalisco
LEXB.AR(/ A - Cddigo Postal 47910

— ASRIERNCENJUNTCHR, e
I

Asesoria telefonica y por correo electrénico
‘Horario de atencion: de las 9:00 a las 15:00 horas en dias habiles

Asesoria telefénica ' Asesoria por correo elecfronico

OICM 0Organo de Control Interno Municipal. Para asesorias sobre &l llenado del formato, dudas normativas y sugerencias en:
d.control-interno, 2018-202 1 @hatmail.cony

labarcacontrol1821@gmail.com

Teléfono directo 393 75 95 800 ] L PLUS
Conmutador 393 75 95 800 Ext: 137, Para sugerencias y asesoria técnica de DeclaraNet

declaranet@funcionpublica.gob.mx



Aviso de Privacidad

Los datos personales recabados seran protegidos, incorporados y tratados en el Sistema de Datos Personales denominado
DeclaraNetplus, cuya finalidad es que los servidores publicos, a través de medios remotos de comunicacion y utilizando la firma
electrénica avanzada o Registro Federal de Contribuyentes con homoclave y contrasefia de acceso al sistema DeclaraNetplus,
cumplan con su obligacién de declarar su situacién patrimonial y de intereses, para que la Secretaria de la Funcion Pulblica, en
gjercicio de sus atribuciones pueda analizar ia evolucién de su patrimonio, y los datos contenidos en el referido sistema®, asi
como realizar la transmisién de éstos al Ministerio Publico, los Tribunales o las autoridades judiciales, en el ejercicio de sus
respectivas atribuciones, ai servidor publico interesado o bien, cuando las Autoridades Investigadoras, substanciadoras o
resolutoras lo requieran con motivo de la investigacion o la resolucion de procedimientos de responsabilidades administrativas. La
Unidad Administrativa responsable del Sistema de Datos Personales es la Direccidon General de Responsabilidades y Situacion
Patrimonial, y los mecanismos, medios y procedimientos para ejercer los derechos de acceso, rectificacién, cancelacién y
oposicién al tratamiento de datos personales, podran interponerse ante la Unidad de Transparencia de ia Secretaria de la Funcién
Publica, ubicada en Avenida Insurgentes Sur 1735, Planta Baja Colonia Guadalupe Inn, Delegacion Alvaro Obregén, Codigo
Postal 01020, Ciudad de México, a través de la Plataforma Nacional de Transparencia www. p!ataformadetransparenf:la org.mx o

bien en el correo utransparencia@funcionpublica.gob.mx.

Podra consultar el aviso de privacidad integral en: https://www.gob.mx/sfp#transparencia

*Con fundamento en o dispuesto por et dltimo parrafo del articulo 108 de fa Constilucién Polilica de los Estados Unidos Mexicanos, asi como por los articulos 1, 2, fraccion |, 4, fraccion |
9, 29, 32, 33, 34, 35, 46 primer parrafo, 47 y 48 de la Ley General de Responsabilidades Administrativas, publicada en el Diario Oficial de la Federacian el 18 de julio de 2016, asi cemo de
su artfeulo Transitorio TERCERQ. que establece que hasta en lanto el Comité Coordinador dei Sisterna Nacional Antlcorrupeidn determina los formatos para la presentacion de las
declaraciones patrimonial y de intereses, los servidores ptblicos de todos los érdenes de gobierno presentardn sus deciaraciones en los formates que a la entrada en vigor de [z Ley
General de Responsabilidades Administrativas, se utilicen en el #mbito Federal; en concordancia con el “AcuerdoNacionalAnticorrupcitnporelquedaa conocerelC fa obligacién de presentar

fas declaraciones de situacion patrimonial y de infereses conforme a fos arliculos 32 y 33 de la Ley General de Responsabt el Diario Oficial de la Federacion el 4 de julic de 2017; con el
'Acuerdo que determina como obligatoria la presentacién de las declaraciones de -sitiacion patrimonial de los servidores publicos federales, por medios de comunicacion electrénica,
utilizando paracen talelDiaricefeOficialto,de lafirmalederacioneatelctronica?5demarzo delavanz2009; y su modificatorio de 25 de abril de 2013; y con el "TACUERDO por el gue se dan a
conocer los formatos que deberadn utilizarsednpatrimpar publicado en elDiario Oficial de la Federacion el 29 de abril da 2015 y su modificatorio de 21 de octubre de 2016,

Nota: Este formato es tnicamente para apoyarlo en fa conceniracion de la informacién, no es vélida fa presentacion de una
. s s . P . . . .y . P . ; s
declaracion de conclusion en éste, sélo por medios remolos de comunicacion electrénica a través del sistema declaraNelp .
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Nl SECRETARIA DE LA FUNCION PUBLICA

LA FUNCION PUBLICA st

NOTA: SIRVASE REVISAR EL INSTRUCTIVO ANTES DE LLENAR EL FORMATO

DECLARACION PATRIMONIAL Y DE INTERESES -

INICIAL

( C. SECRETARIA DE {.A FUNCION PUBLICA:

BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, PRESENTO A USTED M DECLARAGION DE SITUACION PATRIMONIAL Y DE INTERESES, CONFORME A LO DISPUESTO EN LOS ARTICULOS

32Y 33 DE LA LEY GENERAL DE RESPONSABILIDADES ADMINISTRATIVAS.

]

-
Declaracién Patrimonial o '
y derlntereses Fecha de recepciénl ZJ f Oj | ZOH\Q J
Modificacién Dla Mes Ao
DATOS GENERALES DEL DECLARANTE
Nombre (s) _ Primer apellido Segundo apellido
L0 oodaiooe | FFIOES & Cdiay -
| l
— CURP T RFC/HUMOCLAVE
FUHIHADO | 2. ELIMINADO
ﬁurrer. Elecirbnico Laboral i . | Correo Electrénico Personal IﬁlUHNADO
: ESTADO CIVIL | REGIMEN MATRIMOMIAL Pals donde nacit Macanaldad
[Caseio [a) u_ Uriin Lre I5. oo dad Conyugu _iG‘Euulm . ELIMINADO
Divorciado (a) Viudo (a) Boparacidn de Renos | Entidad donde nackd Nimern de Celuler
Sotlero (@ | [6_ELIMINADO ﬁo ELIMINADO
DOMICILIO Lugar donde se wica. |10, EILIMINADO
Domicilio Particular. calle, nimero exiernior @ inlerior |1‘I EILIMINADO N
Localcad o Coonia |12 ELIMINADO | Entdad Federabva I13. EILIMINADO
Muniape o Acaicia__ |14, EILIMINADO Codigo Postal___[15, ELIMINADO |

\ Teldfono (paricular, inciulr clave Bda) 16. ELIMINADO

N\




ESCOLARIDAD

' DATOS CURRICULARES DEL DECLARANTE

Grado maximo de estudios {margue con una x)

NIVEL

. P rimaria
D Secundaria

[ | Bactillerato

D Carrera técnica o comercial

m Licenciatura
I:] Diplomado

D Maestria
D Doctorado

D Posgrado

SI ES PRIMARIA, SECUNDARIA O
BACHILLERATO ESPECIFIQUE:

S| ES CARRERA TECNICA
ESPECIFIQUE:

- 51 ES LICENCIATURA, MAESTRIA O
DIPLOMADO ESPECIFIQUE:

SIES DOCTORADO 0 POSGRADO
ESPECIFIQUE:

Lugar donde se ubica la institucién educativa

Lugar dende se ubica la institucion educativa

Lugar donde seé ubica ia institucidon educativa

hstitucidn educativa
[ México [J  Extranjero 1 México [ Extranjero Hl  méxico [0 Extranjero
Estalus Entidad federativa Entidad federativa " Entidad federativa
0 cusandd  fnatizade™  tunco ' TC}\\\ C\CO
Municipio o alcaldia

Feriodos cursades

Bimestre, Cualimestre, mes, semestre, Iimests

Municipio o alcaldia

Municipio o alcaldia O(‘O‘\'\ C,Mq

Eocumento obtenido

Institucion educaliva

Insti]ﬁcién educativa

Institucién educaliva

t’n-nalizado{:| trupco

Cursangf]

O boteld ‘cenificads] constancia Y=
Carrera o 4rea de conocimienio Carrera o drea dg:a?iﬁ%‘?g‘(ﬁ#do Carrera o érea de conocimiento
Estalus Fstatus - S Fstatus
[1 Cursandad  finalizadd ] trunco [} Cursandi]} ﬁnalizadoﬁg trunco [} Cursandd] - finalizado 1  trunce
Peiiodos cursados Periodes cursados Pericdos cursados’
Bimastre, Cuatimestre, mes, semestre, imestra Bimeslre, Cualdmestre, mes, semastre, trimestre Bimeslre, Cualiimestre, mas, semastre, timestre
Documento obtenido Documento obtenido Pocumento obtenido
bolelal _ contiicade] constancib] k] [ bolefal certificadd constancid]  tituldX bolefal  certificads! constancidJ  tituldd
Nermero da cédula profesional Nimero de cédula profesicnal |17 | Ndimero de védula profesional
SIESTUDIO MAS DE UNA ESPECIFIQUE: . ESTATUS: Cursando [_]Trunco [ Finalizando [}
SI ES PRIMARIA, SECUNDARIA O S| ES CARRERA TECNICA STES LICENCIATURA, MAESTRIAO | SIES DOGTORADO O POSGRADO
BACHILLERATO ESPECIFIQUE; ESPECIFIQUE: DIPLOMADO ESPECIFIQUE: ESPECIFIQUE:
Institucion educativa Lugar donde se ubica la institucion educativa Lugar donde se ubica la institucion educativa Lugar donde se ubica la institucion educativa
México Extranjero México Extranjero Méxica [J Extranjero
Eslalus Entidad federativa Fntidad federativa Fnu’dad federativa

Periodos cursados

Bimestre, Cuatimestre, mes, semastie, kimestre

Municipio o delegacioén

Municipio o delegacion

Municipio o delegacién

—

Documento chienido

bofelal certificads]

constancia

Inslitucién educativa

Institucion educativa

Institucién educaliva

Carrera o &rea de conocimiente

Carrera o drea de conocimiento

Carmera o &rea de conocimienio

stalus Estatus Eslatus
[} cwsande]  fnglizaddd  trunco Cursanda)  finalizado 2 trunco [} cursandal  finalizaded  tnunce
Periodos cirsados

Pericdos cursados

Bimestre, Custimestre, mes, semestre, timestre

Periodos cursados
Bimeslre, Cuatrimestre, mes, semestre, dmastre

Bimestre, Cuatrimestre, mas, semesire, frimastra

ocumento obtenido
EP bol

cerificadel  constancibd  titub]

o cblenido

Docum
cerﬁﬁcadg constancidj

bole

tituid ]

Docum

o obtenido

certificadel  constancidd  tituwdJ

bole

Nomere de cédula profesional

Numere de cédula profesional

Nimero de ¢édula profesional



DRAKO
Cuadro de Texto
17.


( EXPERIENCIA LABORAL CINGUNG
[X]

incorporar al menos los tres Uitimos empleos no contando el actual

SECTOR: Privado Publico Social
[:] D :I Grgann Conslitucional

(" PoDER: [ JEjecutvo  [_] Judiciat [ Jregisiativo [ ] Auieneme AMBITO: [ [Estatal ] Federal

Unsmuciénf Empresa/Nombre, denominacidn o razdn social

— Municipal

|

INGRESO EGRESO l
L] i

Dla Mes Ao Pla Mes Afo

Bnidad administrativa/Area

[ Puesto o cargo desempeiado

| Funcion principal ,
S

A

SECTOR: [ Jrrivade [ | Publico [ ] Social
8] Constitucional
(" PODER: [Ejeautivo [ Judicial [ ] Legisativo[" ] " * augmone - AMBITO:JEstatal [ Federa [ Municipal

I Institucion/Empresal Nombree, denominacién o razén social b

:

INGRESO . EGRESO

[ I I R

[ Puesto o cargo desempefiado )
Dia Mes Afo Dia Mes Afio J

I Unidad administrativa/Area

l Funcién principal

N

SECTOR: [ ]Privado  [__] Publico [ social 7
Grgano Constilucional ™y

(" poDER: [__]FEjecutivo [ Judicial [Jlegislativo[ T3 4 isnomo AMBITO:[ JEstatal  [_] Federal {__] Municipal

[Insti[uciénlEmpresaf Nombre, denominacion o razon soclal

[Unfdad administrativa/Area
INGRESQ EGRESOQ
I Pueasto o cargo desempefiado l I ‘ J L ' , f
' Dla  Mes Afio Dia Mes Afio
|_Funcién principai : |
_ S
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.ESTA DE ACUERDO EN HACER PUBLICOS SUS DATOS PATRIMONIALES?

S| No ||

EN CASO DE QUE SU RESPUESTA SEA AFIRMATIVA, PERO USTED DESEA QUE SEA PARCIALMENTE
PUBLICA, DEBERA SELECCIONAR LA INFORMACION QUE SE EXCEPCIONE DE LAS SIGUIENTES OPCIONES:

En ingresos netos, los correspondientes a los recibidos por actividad industrial y/o comercial, financiera
y otros, asi como el monto total de los ingresos considerados a los antes citados.

En bienes inmuebles, el valor de la contra prestacién y moneda.

En bienes muebles, el valor de la contraprestacion y moneda.

En vehiculos, el valor de la contraprestacion y moneda.

En inversiones, cuentas bancarias y otro tipo de valores, el saldo.

En adeudos, el monto original, el saldo y el monto de los pagos realizados.




¢ SITUACION ACTUAL)

——
EATOS DEL CONYUGE CONCUBINA O CONCUBINARIO Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS

‘W
nneuno LA

a) Komtre (s) pritmer apelildo, segundo apeliido b} Parentesco | ©) éEs dudadane d} CURP :iz.::[ﬁ“ 1) ¢So ha de sempefiade en
exiranjero? ecgnérﬁo';; la Adminlslracién Piblica?
3| KO st ] No sl NO
120. ELIMINADO 7. "l1. ELIMINADO
B 9‘[
3] 3.]
* S O Y N T O O Y I O
> B O A O B O
B 6.
L1 e etk etk 1q
7.
" SN N N R Y T N O Y Y O I |
: 5 AN T T Y B O

hy ¢ Habita en

q) En caso de contestar afirmativamente, mdlque la Dependencia if&”ﬁcm del 1) En el caso de no habitar en el domicilo del declarante, Indique calle, nimero exterior e interior,
ps Entidad en fa que tabord v el periodo S NO locatidad o colonia, municiplo o alcaldia, codigo postal, entidad federativa y pals



DRAKO
Cuadro de Texto
20. ELIMINADO

DRAKO
Cuadro de Texto
7.

DRAKO
Cuadro de Texto
1. ELIMINADO


[OATOS DEL ENCARGO QUE INICIA

[ epeidencia o entidad

| SIAAPED

N ombe del empleo, carge o comisian
I CafeRrm

E sté cintratado(a) por honararios Si El NO Si la respuesta es negativa, anota el

NIVEL DEL ENCARGO |t e\ cineey - (I |
FECHA DE Lh TOMA DE
POSESION DEL EMCARGO

Cajerd, | Lo lo) 1200 |

Dia Mes Afo

Area dz adscripcion

D Comexc \(‘E_(

L ugar conde se ubica: México D Extranjero  Si la respuesta es Extranjero, anota el PA[S, ’ ,
Calle, nimero exterior e interior, nficina o pise ESTADO O PROVINCIA Y CIUDAD -

Lcnzalez. Oviega 4F 167 LG Do Ca IOWCO .

Localidad o colonia

La harla
Entidad Federativa Municipio o alcaldia |
| T LSCD - Il LO Boveey | LUAQIO
‘ Cédigo postal
Teléfono de oficina Extension

| 39% 93 55153 ILeon |

TMARCA LA(S) FUNCION(ES) PRINCIPAL(ES) QUE REALIZA SEGUN EL SIGUIENTE CATALOGO:

Administracién de bienes materiales, Labor de supervision, Funcicnes de vigitancia,

Alencidn directa al plblico, Manejo de recursos financieros Investigacidn de delitos

Calificacitn o determinacion para la expedicién de s sl . : )

licencias, permises o concem%nes, P Areas téenicas, Licilacion y adjudicactén de contralos de bienes y serviclos,
Auditorias Manejo de recursos humanos.

Funciones de Inspeccion,

Interventorias, Otro. IEspeciﬁque la funcidn: I

Cuerpo de seguridad




=

DECLARACION DE POSIBLE CONFLICTO DE INTERES

NINGUNO ] E;

(ESTAS DE AGUERDO EN HACER PUBLICA LA INFORMACION DE TU POSIBLE CONFLICTO DE INTERES?

s Ino [

PUESTO, CARGO, COMISIQN, ACTIVIDADES O PODERES QUE ACTUALMENTE TENGA EL DECLARANTE, SU CONYUGE, CONCUBINA O CONCUBINARIO
Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS DESEMPENEN EN ASOGIACIONES, SOCIEDADES, CONSEJOS, ACTIVIDADES FILANTROPICAS O DE CONSULTORIA.

~

TIPO DE OPERACION

1. Incomporacion 2. Modificacion
3.Eliminar 4. Sin cambic

[]
[]
]

NOMBRE DE LA ENTIDAD
(EMPRESA, ASOCIACION, SINDICATO,

FRECUENCIA ANUAL

. 3 Ocaslones

TIPQ DE PERSONA JURIDICA
1. Instituciones de Derecho Poblico

2. Sociedades o Asotiscianes de Derecho Privada
3. Fundacién

RESPONSAELE DEL POSIBLE CONFLICTO
DE INTERES
1. Conyuge 2. Dependienla 3. Dedlaranle

ETC) 2. 4 a7 Ocasicnes
3. 8a 11 Ocaslones 4, Asociaciin Gremal
4. Mensuaimente °5. ﬁgjﬂcavlo [ Feg&r:’cién di‘?rgan}zadun:s de Trabajadoses
N 2e Vecinon U olra Orgarizacidn Comunitain
5. Qeasionaimente 7.1g'esla o Entidad Refgioss
6. Glra (espedifica) Olra (especifica)
L —
TIPO DE COLABORACION O APORTE
1. Cuolas ~

NATURALEZA DEL VINCULO

{1.80cio, 2.Colaborador, 3.0tro-Especificar)

PARTICIPACION EN LA DIRECCION
0

2. Servitios Profesianales
3. Parlicpacion Voluntaria

ADMINISTRACICN 4. Participacién remunerada
5. Olros Aportes (especifica)
—
[] —
] ]
} . Antes del Servicio Publico UBICACION
ANTIGUEDAD DEE VINCULO I} (Ciudad o Poblacidn, Enlidad Federaliva y Pals)
{Afios} [ Durante el Senvicio Priblico
T Rntes def Servicio Publico
ﬁ Durante & Servicio Pdblico
ATEES el SEricio Pubico
0

Durante &l Senvicio Piblico

OBSERVACIONES O ACLARACIONES




f/ r ”
DECLARACION DE POSIBLE CONFLICTO DE INTERES oo [

POSIBLES CONFLICTOS DE INTERESES POR PARTICIPACIONES ECONOMICAS O FINANCIERAS DEL DECLARANTE, CONYUGE, CONCUBINA, CONGUBINARIO Y/O
DEPENDIENTES ECONOMICOS.

INSCRIPCION EN EL

11PO DE OPERACION REGISTRO PUBLICC U TIPG DE SOCIEDAD EN LA QUE SE PARTICIPAD
NOMBRE DE LA EMPRESA O OTRO DATO QUE CON LA QUE SE CONTRATA {EN SU CASD) ANTIGUEDAD DE LA PARTICIPACION © CONVENIO
1 Incomoracién 2. Modcacion SOCIEDAD O PERSONA FISICA PERMITA SU (afios)
A Efiminar 4. Sin camblo IDENTIFICACION 1.50ciedad Andnima anes
’ ’ {EN SU CASO) 2.Socledad Civi
3.Asocistion Civil

4.01ra (especifica)

]

]

L]

NN

FECHA DE CONSTITUCION DE LA SECTOR O . - A .
RESPONSABLE DEL POSIBLE CONFLICTO SOCIEDAD INDUSTRIA TIPG DE PARTICIPACION O CONTRATO
DE INTERES (EN SU CASQ) INICIO DE PARTICIPACION O CONTRATO
P laje de parlicipacidn en el capilal
i. Conyuge 2, Dependienle 3 Dediarante . . {EN 5 CASOY (Porcentaje de particip n el capial,
. -ddfmmfaaaa . partes sociales, irabajo u olra) Especificar

Antas del Servicio Publico

Curante el Sendcio Pablico

Antes del Senvicio Pablico

Burante el Servido Piblico

Anles del Servicig Publica

ERERN
ofogom

Durante el Servicio Publice

UBICACION -
(Ciudad o Poblacién, Entidad Federativa

y Pais)

OBSERVACIONES O ACLARACIONES




(J

OBSERVACIONES Y ACLARACIONES

Deberas usar este espacio para aclarar o ampliar la informacién sobre cualquier asunto referido a su patrimonio, asi como cualquier
sugerencia o comentario sobre el formato.

19. ELIMINADO

BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, REITERO QUE LA INFORMACION VERTIDA EN ESTA DECLARACION ES VERAZ, DE
CONFORMIDAD CON LOS ARTICULOS 32 Y 33 DE LA LEY GENERAL DE RESPONSABILIDADES ADMINISTRATIVAS.

PROTESTO LO NECESARIO

FECHA DE ELABORACION

[2405(209] (g Paca JAsCo

S
DA MES ANO LUGAR FIRMA DEL DECLARANTE

e



DRAKO
Cuadro de Texto
19. ELIMINADO


PARA SER LLENADO POR EL RECEPTOR

ane. 2y

“\\\DUS

S "&fﬁ)\&v
SEP wﬁm s
U B IR %E-,,Z“ﬁ‘ffi%@ RFC CON HOMOCLAVE:  [2. ELIMINADO
La PaxCo TYJ\\BCO A__ZMH DE_MayO DEL 2019
(e Mo Guadalope flores ) [ AN
6QYO\Q : Declaraciéon Patrimonial
YO A0 . y de Intereses —
SEHE Modificacion
J X

Y Presente.

POR ACUERDO DEL DIRECTOR GENERAL DE RESPONSABILIDADES Y SITUACION PATRIMONIAL DE ESTA SECRETARIA,
ACUSAMOS RECIBO DE SU DECLARACION PRESENTADA EN ESTA FECHA, PARA INCORPORARLA A SU EXPEDIENTE.

Atentamente.

—F

Lic. Esther Valladolid Guerrero.

Este acuse de recibo sera valido cuando tenga el
sello y la firma del responsable del centro de
recepcion autorizado por esta Secretaria

LABARCA

MUNICIPAL



DRAKO
Cuadro de Texto
2. ELIMINADO
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Declarar es facil y seguro -






