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Y COMTRATACIONES PUBLICAS.
DIRECCION GENERAL DE RESPONSABILIDADES
Y SITUACION PATRIMONIAL,

Declaracion Patrimonial y de Intereses

Modificacion




La declaracién de situacion patrimonial inicial de los servidores publicos, debe presentarse en el formato para envio por medios remotos
de comunicacién electrdnica, utilizando Unicamente el sistema DeclaraNc-)tPLUS y séio por excepcidn, en el supuesto de que no exista
Internet en la poblacién donde se ubique el centro de trabajo del servidor pablico, éste podra presentar su declaracién 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.

r En la Barca, Jalisco:

OCIM Organe de Control Interno Municipal
Adjunta de Registro
Patrimonial y de Servidores PUblicos Sancionados.

r -] Palacioc Municipal, Juarez #100.

Py ‘ Colonia Centro
_ m@g@n@m Municipio: La Barca
{ ABARC A N Codigo Postal 47910

Estado: Jalisco
— H‘DHHR\()\IU—\ iC 'H*\l rrm

018 - 20

Asesoria telefomca y por correo electronsco
Horario de atencion: de las 9:00 a las 15:00 horas en dias habiles

Asesoria telefénica Asesoria por correo electréonico

Para asesorlas sobre el llenado del formato, dudas normativas y sugerencias en:
o.control-interno.2018-2021i@hotmall com
labarcacontrol1821@gmail.com

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

OICM oOrgano de Contro! Interno Municipal.

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 obligacion de declarar su situacién patrimonial y de intereses, para que la Secretaria de la Funcién Publica, en
ejercicio de sus atribuciones pueda analizar la evolucion 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, al servidor publico interesado o bien, cuando las Autoridades Investigadoras, substanciadoras o
resolutoras lo requieran con motivo de la investigacién o la resolucion de procedimientos de responsabilidades administrativas. La
Unidad Administrativa responsable del Sistema de Datos Personales es la Direccion General de Responsabilidades y Situacion
Patrimonial, y los mecanismos, medios y procedimientos para ejercer los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y
oposicion al fratamiento de datos personales, podran interponerse ante la Unidad de Transparencia de la Secretaria de la Funcién
Publica, ubicada en Avenida Insurgentes Sur 1735, Planta Baja Colonia Guadalupe Inn, Delegacién Alvaro Obregén, Cédigo
Postal 01020, Ciudad de México, a través de la Plataforma Nacional de Transparenma WWW. plataformadetransparenma org mx o

bien en eI correo utransparenma@funcmnpubl|ca gob mx.

*Con fundamento en fo dlspueslo por el ulhmo péfrafo del articu!o 108 de la Conshlucnén PoHltca de los Estados Unrdos Mexrcanos “asf como por {os articulos 1, 2 fraccion I 4, fraccién |,
9, 29, 32, 33, 34, 35, 46 primer parcafo, 47 y 48 de la Ley General de Responsabilidades Administrativas, publicada en ef Diario Oficial de la Federacion el 18 de jU|I0 de 2016, asi como de
‘su.artfculo Transitoric TERCERO que establece gque hasta en iante et Comité Coordinador del Sisierna Nacional Anticorrupclon determina fos formatos para Ia presentacion de las
declaraciones patrimenial y de intereses, los servidores ptblicos de todos los drdenes de gobierno presantaran sus declaraclones en los formalos que a [a enlrada en vigor de la Ley
General de Responsabilidades Administrativas, se utiticen en el &mbito Federal; en concordancia con el “AcuerdoNacionalAnticorrupcidnporelquedaa conocerelC fa obligacién de presentar
las declaraciones de situacion patrimonial y de intereses conforme a los arliculos 32 y 33 de ta Lay General de Responsabi el Diario Oficial de la Federacion el 14 de julio de 2017; con el

"Acuerdo que determina como cbligatoria la presentacién de fas declaraciones de situacion patrimonial de los servidores publicos federates, por medios de comunicacion electrénica,
utilizandfo paracen talelDiarioefeOficialto,de lafirmaFederacionelelctronica25demarzo delavanz2009; y su modificatorio de 25 de abril de 2013; ¥ ‘con el "ACUERDO por el que se dan a
conocer los formatos que deberan uttlrzarseénpalrlmpar publicado en elDiaric Oficial de la Federacidn el 29 de abiil de 2015 y su modifi calono de 21 de octubre de 2016.

Nota: Este formato es tinicamente para apoyarlo en la concentracion de la informacion, no es vélfida la presentacion de una
.z .y P . . , sy s P . s
decfaracién de conclusion en éste, sélo por medios remotos de comunicacion electrénica a través del sistema declaraNet™"",



Q}“DOS flf

SFP )

ers }ﬁ’ SECRETARIA DE LA FUNCION PUBLICA

SECRETARIA DE ~.g£
~ ", ,1|§$' £
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NOTA: SIRVASE REVISAR EL INSTRUCTIVO ANTES DE LLENAR EL FORMATO

C. SECRETARIA DE LA FUNCION PUBLICA:

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

32Y 33 DE LA LEY GENERAL DE RESPONSABILIDADES ADMINISTRATIVAS. )
( _ A

Declaracion Patrimonial ;
Fecha de recepciénl /é | @ I ﬂﬁ?/g |

y de Intereses

) i Z
Modificacion a  Mes A

DATOS GENERALES DEL DECLARANTE

Nombre (s) Primer apellido : Segundo apellido
"Dl Hleyado lgw—— - Paas
| | |
CURP - RFCHOMOCEAVE
1. Eliminado | |2_ Eliminado
 Correo Electrénico Laboral Correo Electrénico Personal |3. Eliminado
ESTADO CIVIL REGIMEM MATRINMONLAL FPals donde nacid Macionalidad
TR e B VN LR T S Pesmsm— 16. Eliminado 7. Eliminado ¥
Divorciana (2} Viutlo {8} Separacion de Bisnes Entidad donde nacié Momera de Celular |
Soltero (a) 8. Eliminado 9. Eliminado '
DOoMICILIO Lugar dende se ubica; |1 0. Eliminado
Domicilio Particular: calle, nimero exterior e interior |11. Eliminado
Localidad o Colonia |12. Eliminado Entidad Federativa |13. Eliminado ;
Municipio o Alealdia | 14. Eliminado Cédigo Postal 15. Eliminado
v Telefone {particular, incluir c]ave lada) !15_ Eliminado ] | A

4 y 5 Eliminado




DATOS CURRICULARES DEL DECLARANTE

ESCOLARIDAD
Grado maximo de estudios (marque con una x)

[] Primaria @_Bachillerato

I:I Secundaria [:I Carrera técnica o comercial

NIVEL

D Licenciatura

D Diplomado

D Maestria
D Doctorado

D Posgrado

S| ES CARRERA TECNICA
ESPECIFIQUE:

S1 ES PRIMARIA, SECUNDARIA O
BACHILLERATO ESPECIFIQUE:

SI ES LICENCIATURA, MAESTRIA O
DIPLOMADO ESPECIFIQUE:

SI ES DOCTORADO O POSGRADO
ESPECIFIQUE:

Lugar donde se ubica la institucién educativa

Institucién educativa
México L3 Extranjero

Lugar donde se ubica la institucion educativa
] México []  Extranjero

Lugar donde se ubica la institucion educativa
| México [l Extranjero

FEnlidad federativa T "\
£ Jalis o

Estatus
O Cursarﬂg

finalizado trunco

Entidad federativa

Fntidad federativa

Periodos cursados

Municipio o alcaldia"/ E
Bimeslre, Cualimestre, mes, semeslre, limestre A

Vil A

Municipio o alcaldia

Municipio o alcaldia

—— T
Documento obtenido

bolgﬁ certificade]  constancia

Institucidn educativa = : /}l
Lehs 3

Institucién educativa

Institucidn educativa

Carrera o 4rea de conocimfen'lorﬂf‘ o
el ca

Carrera o 4rea de conocimiento

Carrera o drea de conocimiento

Estalus Estatus Estatus
[} Cursandal ﬁnanzadcﬂ trunco ] Cursandi] finalizado [ trunco ] Cursandi] finalizade 1 trunco
Periodos cursados

Periodos cursados
Bimestre, Cuatrimeslre, mes, semeslre, timestre

Periodos cursados
Bimestre, Cuatrimestre, mes, semesltre, rimestre

Bimestre, Cualnmestnﬂ as, semestre, imeslre

ocumeplo obtenido Documento obtenido Documento obtenido
bol certificadol  constancik]  titulel bolefal certificadc! constancid ] tituld] bole: cerificaddl  constancid ] tituld]
A—rf Nimero de cédula profesional Nimero de cédula profesional
17. Eliminado P i

—

" S| ESTUDIO MAS DE UNA ESPECIFIQUE:

ESTATUS: Cursando [ ]Trunco|[ ] Fi

nalizando [ ]

S| ES PRIMARIA, SECUNDARIA O S| ES CARRERA TECNICA

S1 ES LICENCIATURA, MAESTRIA O
DIPLOMADO ESPECIFIQUE:

S| ES DOCTORADO O POSGRADO
ESPECIFIQUE:

BACHILLERATO ESPECIFIQUE: ESPECIFIQUE:
Institucion educativa Lugar donde se ubica la institucion educativa Lugar donde se ubica la institucién educativa Lugar donde se ubica la institucién educativa
México Extranjero México [ Extranjero México Extranjero
Estatus F-nlidad federativa ntidad federativa F"“dad federativa
Cursam@ ﬁnalfzadoD trunco
Periodos cursados Municipio o delegacién Municipio o delegacién Municipio o delegacién

Bimestre, Cualrimestre, mes, semestre, timastre

Documento obtenido Institucion educativa

boleld certlﬁcati;[ constancia

Institucién educativa

Institucién educativa

Carrera o 4rea de conocimiento

Carrera o area de conocimiento

Carrera o drea de conacimiento

Fstalus Estatus Estatus Iy
O] cursando]  finalizadd]  trunco Cursande]  finalizadod  tunco Cursandal  finalizado [l trunco
Periodos cursados

Periodos cursados
Bimeslre, Cuatrimaslre, mes, semestre, limestre

Periodos cursados

Bimestre, Cuatrimestre, mes, semeslre, timestre

Bimestre, Cualrimeslre, mes, semesltre, timestre

o obtenido

ocum
certificade!

bol constancif]

-

twed O

Pocum o obtenido

bole certificade) constancid]  tituld]

o obtenido

Docum:
ceniﬂcengI constancid]

bole

tituld-]

Niimero de cédula profesional

Numero de cédula profesional

Nuamero de cédula profesional



CONTRALORIA
Cuadro de Texto
17. Eliminado


( EXPERIENCIA LABORAL

Incorporar al menos los tres tltimos empleos no contando el actual

NINGUNO
]

SECTOR: []Privado M Piblico [_]Social )
—Organo Conslitucional

(" PoDER: [ Ejecutivo DJudicial [ Jregislativo [ ]~ Autnome

Llnsliluciénl Empresa/Nombre, denominacion o razén soclal

AMBITO: D Estatal

Federal
]

m Municipal

I

!UnldadadmmstratwalArea /ﬁ '}‘A')’ }»Vr(; }47(//:‘;6/ /é\

=
s L1202 o) | 25126)73)

y

INGRESO
Puesto o cargo desempenado j ’l& 7[
[ g i !Qt/)(! 1 ﬂf/ﬂ/ﬂ/) AT | A
K/ o Dia Mes Afio Dia  Mes Afo
| Funcién principal pﬂ (/fG/L el {/j‘,c-.f/ 0} |
L '
SECTOR: [__|Privado [ ] Publico [ ] social
0 Constitucional ™
( PODER: [ JEjecutvo [ Judicial  [] Legislativo[__] " Autnomo  AMBITO:[—]Estatal ] Federal Municipal
=1k ]
msliluciénlEmpresal Nombre, denominacién o razon social ]
| Unidad administrativa/Area |
INGRESO EGRESO
I Puesto o cargo desempefiado l I | I
Dia Mes Afo Dia Mes Afo

l Funcién principal

|

5

%4

SECTOR: [__]Privado [ ] Publico [ ] social

- Grgano Constitucional

PODER: [ Ejecutivo [ Judicial [ Legislativo[ ] hilea

I Institucion/Empresa/ Nombre, denominacion o razén social

AMBITO: [ ] Estatal

[] Federal

[] Municipal

l Unidad administrativa/Area

|

I Puesto o cargo desempenado

INGRESO

L

EGRESO

l Funcién principal

Dia Mes Ano

Dia

Mes Afo

Y

N




¢ESTA DE ACUERDO EN HACER PUBLICOS SUS DATOS PATRIMONIALES?

Si 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 prestacion y moneda.

En bienes muebles, el valor de la contraprestaciéon 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.




(" paTos DEL CONYUGE, CONCUBINA O CONCUBINARIO Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS
(SITUACION ACTUAL) L

a)  Nombre (s) primer apellido, segundo apellido b) Parentesco | © ¢ES cudadana d) CURP gfe;:-:cnenta ) 2S¢ ha desempefiado en
exiranjero? econdmico? | 12 Administracién Piblica?
st | no st | no| s NO
1
'120. Eliminado 7. *|1. Eliminado A )(
i | : X X
3. 3. v
A ] o g o e e e | e )
! | T [ O [ (O O 0 I e B
5. 5.
par] sffuiald, 4 ek MOl oL TRGES AT A
6 6.
L+t v 11
7 T
[ Wi | | ae] ] met s e [Rafest Pl o nlves fhia | odl]cn] S i]ial] l____"
8 8.
I | [ | S I [ |
h) g,Habit@ en
el domicilio del i) En el caso de no habitar en el domicilio del declarante, indique calle, niimero exterior e interior,

g) En caso de contestar afirmativamente, indique la Dependencia | declarante?
o Entidad en la que laboré y el perfodo sl NO

A
X

localidad o colonia, municipio o alcaldia, codigo postal, entidad federativa y pais



CONTRALORIA
Cuadro de Texto
20. Eliminado

CONTRALORIA
Cuadro de Texto
7.

CONTRALORIA
Cuadro de Texto
1. Eliminado


( DATOS DEL ENCARGO QUE INICIA

Dependencia o entidad

L STHBAPAS N

Nombre del empleo, cargo o comision

| [Mrﬂfg} /4 [-omazf‘cﬁ\l |

Esta contratado(a) por honorarios Sl I:] NO EI Si la respuesta es negativa, anota el
NIVEL DEL ENCARGO | éa’rz/}/z [a/)”,, -y ’ '
y i el é

FECHA DE LA TOMA DE
POSESION DEL ENCARGO

Area de adscripcion

| STBAPAS | L1y 1208 |

Lugar donde se ubica: % México D Extranjero  Si la respuesta es Extranjero, anota el PAIS, L I
Calle, nimero exterior e mtenor ofici piso ESTADO O PROVINCIA Y CIUDAD

Lﬁcﬁﬁi’f; Ir o4 #[5.2 I

Localidad o colonia

L é &z‘)t_f d
Entidad Federativa Municipio o alcaldia
AR, Lda Buea | 142910 |

Cédigo postal

Teléfono de oficina Extension

(23)93.53/) 53 | |

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

Administracién de bienes materiales, Labor de supervision, Funciones de vigilancia,
N Atencién directa al piblico, Maneo de recursos financieros Investigacién de delitos
Calificacién o determinacién para [a expedicion de — thiach £ ’
licencias, permisos o concesﬁmes Areas técnicas, Licitacion y adjudicacién de conlratos de bienes y servicios,
Funciones de Inspeccion, Auditorias Manejo de recursos humanos.
Interventorias, Cuerpo de seguridad Olro.fspeqﬁque la funcion: |




(

si [ Ino [ ]

DECLARACION DE POSIBLE CONFLICTO DE INTERES
¢ESTAS DE ACUERDO EN HACER PUBLICA LA INFORMACION DE TU POSIBLE CONFLICTO DE INTERES?

NINGUNO %

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

N

TIPO DE OPERACION

1. Incorporacién 2. Modificadion
3. Eliminar 4. Sin cambio

]
L]

[]

NOMBRE DE LA ENTIDAD
(EMPRESA, ASOCIACION, SINDICATO,

ETC.)

FRECUENCIA ANUAL

3 Ocasiones

4 a7 Ocasiones
8a 11 Ocasiones
Mensuaimente

. Ocasjonalmente

. Olra (espedifica)

=]
]

o]

LR IR

TIPO DE PERSONA JURIDICA
1. Instituciones de Derecho Pdblico

2. Sociedades o Asociaciones de Derecho Privado

3. Fundacién

4. Asociacién Gremial

5. Sindicato o Federacidn de Organizaciones de Trabajadores
6. Jurta de Vecinos u ora Organzacién Comuntada

7.Iglesia o Entidad Religiosa

Olra (especifica)

[]
L]
=

RESPONSABLE DEL POSIBLE CONFLICTO
DE INTERES

2 Conyuge 2. Dependiente 3. Declarante

L]
L]
L]

NATURALEZA DEL VINCULO

(1.Socio, 2.Colaborador, 3.0tro-Especificar)

=1

[]
[]

ANTIGUEDAD DEL VINCULO
(Afios)

 S—

PARTICIPACION SN LA DIRECCION
ADMINISTRACION

Antes del Senvicio Pablico

Durante el Servicio Publico

Ti°Q) DE COLABORACION O APORTE
1. Cuolas
2. Servicios Profesionales
3. Participacién Volunlaria
4. Parlicipacién remunerada

5. Otros Aportes fespeciﬁca)

=]

Antes del Servido Publico

Durante el Servido Piblico

1==1
UBICACION
(Ciudad o Poblacién, Enlidad Federativa y Pais)

Antes del Servicio Publico

Durante el Servicio Piblico

e 8

OBSERVACIONES O ACLARACIONES




-

DECLARACION DE POSIBLE CONFLICTO DE INTERES

[]

NINGUNO

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

TIFO DE OPERACION

1, Incorporacitn 2. Modificacién
3.Eliminar 4. Sin cambio

H
]
]

INSCRIPCIGN EN EL
REGISTRO PUBLICQO U

TIPO DE SGCIEDAD EN LA QUE SE PARTICIPA O

RESPGNSABLE DEL POSIBLE CONFLICTO
DE INTERES

1, Cényuge 2. Dependiente 3. Dedlarante

L]

1
]

NOMBRE DE LA EMPRESA O OTRO DATO QUE CON LA QUE SE CONTRATA (EN SU €ASO) ANTIGL LA PART
SOGCIEDAD O PERSONA FISICA PERMITA SU NTIGUEDAD DE —? i IC;PACION 0 coNvENIo
IDENTIFICACION 1. Socledad Andnima ahos,
{ENSU CASQ) 2.Sotiedad Civil
3 Asociacion Civil
4.0tra (especifica)
FECHA DE CONSTITUCION DE LA SECTOR O
SOCIEDAD INDUSTRIA TIPO DE PARTICIPACION O CONTRATO
(EN SU CASO} INICIO DE PARTICIPACION O CONTRATO
(Porceniaje de participacién en el capital,
E

dd/mm/iaaaa {ENSUCASO) partes sociales, irabajo u ofra) Especificar
—1
=4 Antes del Sendcie Pablico
E Duranta o Servidio Piblico
LT Antes del Senicio Fblica
0 Dutanta el Servicio Publica
-1
2 Anles def Séndcio Publico
D Durante & Servicio Pdblico

UBICACION

{Ciudad o Peblacidn, Enlidad Federativa
y Pais)

OBSERVACIONES O ACLARACIONES




PARA SER LLENADO POR EL RECEPTOR <

e /(':fé
SFP %é%%gﬁ\%jw 2. Eliminado
et R, . Elimin
LA FONGION FomLicn lae RFC CON HOMOCLAVE: |
Lo Beca Jal A1 DE____ Mago DEL 2019
4 - 5
& : ) : BAR
kf&; J MJJ W,l‘//& quaﬂ ﬁﬂn&'\/ V'J | GOBIERNO MUNSI{;\ L g}
, Declaracion Patrimonial™  2018-2021
Gl Coree Vi i
_Presente. ﬂ . CONTHALOBIA

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.

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

Lic. Esther Valladolid Guerrero.


CONTRALORIA
Cuadro de Texto
2. Eliminado


OBSERVACIONES Y ACLARACIONES

Deberas usar este espacio para aclarar o ampliar la informacion sobre cualquier asunto referido a su patrimonio, asi como cualquier

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
20109206 o Bocer, Julier. y =
DIA MES  ARO LUGAR FIRMA DEL DECLARANTE



CONTRALORIA
Cuadro de Texto
19. Eliminado


SECRETARIA DE >
LA FUNCION PUBLICA ol

)
~declara Netp e

Declarar es facil y seguro






