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DECLARACION DE SITUACION PATRIMONIAL MODIFICACION

Contraloria Municipal de Guanajuato

POR MANDATO LEGAL PREVISTO EN EL ARTI

GUANAJUATO, EL CUAL CITA «LAS DECLARACIO

CULO 29 DE LA LEY DE RESPONSABILIDADES ADMINISTRATIVAS PARA EL ESTADO DE
NES PATRIMONIALES Y DE INTERESES SERAN PUBLICAS SALVO LOS RUBROS CUYA PUBLICIDAD PUEDA

AFECTAR LA VIDA PRIVADA O LOS DATOS PERSONALES PROTEGIDOS POR LA CONSTITUCION.»
¢ESTAS DE ACUERDO EN HACER PUBLICA LA INFORMACION DE TU DECLARACION DE SITUACION PATRIMONIAL?

el w ]

Si

NOTA: SIRVASE REVISAR EL INSTRUCTIVO ANTES DE LLENAR EL FORMATO

/

CONTRALCRIA MUNICIPAL DE GUANAJUATO

BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, PRESENTO A USTED M| DECLARACION DE MODIFICACION DE SITUAGION PATRIMONIAL, CONFORME A LO DISPUESTO.

RFC/HOMOCLAVE

i - |

Correo Electrénico personal

CURP
- TR L

Correo Elecirénice laboral

ESTADO CIVIL REGIMEN MATRIMONIAL Pais donde _._m.nm.o Nacionalidad i
] .mMmmuo (a) D Unién Libre Sociedad Conyugal MEXICO MEXICANA
[_]| Divorciado (a) [_]] viudo (a) ¥ | Separacién de Bienes Entidad donde nacié Namero de Celular |
[] sottero (a) GUANAJUATO ,ﬁlv \* |
qumam_dD

A DOMICILIO nde se ubica: México DJJ-
Domicilio Particular: calle, nimero exterior e m_im:o.fllm ,

Localidad o Colonia

Municipio o Alcaldia GUANAJUATO

i d

[ R ¢ _m::amm_ Federativa GUANAJUATO LA TS N
conigo pov N 6

Teléfono (particular, incluir clave lada) 0

z

o y _
w reciémde Situecion Yobrejzoad
hhhhh A B ey mremerm 7 o

. R peion vel ) |

Patrimonial Modificacién {th g 08 U AR 6loc ' [eze |

Dia Mes Aho 7

DATOS GENERALES DEL DECLARANTE |

_ Nombre (s) Primer apeliido Segundo apeliido i3 o
MARTIN ALEJANDRO YEBRA RODRIGUEZ |

De conformidad en lo dispuesto por los articulos 76 y 77, fraccion | de la Ley de Transparencia y Acceso a la

Informacion Publica para el Estado de Guanajuato se testan los datos concernientes a una persona identificada

o identificable.

CURP 2. RFC 3.Correo electrénico 4. Celular 5. Domicilio 6.Codigo Postal

17
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DATOS CURRICULARES DEL DECLARANTE

ESCOLARIDAD Grado maximo de estudios (marque con una x)

NIVEL | | Primaria ("] Bachitierato

_N__ Licenciatura

Contraloria Municipal

m Posgrado

[] Secundaria L ” Carreratécnicaocomercial | Diplomado. [ ] ooctorade

S1 ES LICENCIATURA, MAESTRIA O

S| ES DOCTORADO O POSGRADO

Sl ES PRIMARIA, SECUNDARIA O Si ES CARRERA TECNICA

BACHILLERATO ESPECIFIQUE: ESPECIFIQUE: DIPLOMADO ESPECIFIQUE: ESPECIFIQUE:
Institucion educativa Lugar donde se ubica la institucion educativa Lugar donde se ubica la insitucion educativa Lugar donde se ubica la insttucion educativa
#México (] Extranjerc L] Méxco [ Extranjero
Entidad federativa Entidad federativa
[J Cursande [Jfinalizado Cltrunco R : GUANAJUATO
| Pedodos o \:”...._....“‘O.um..w., e T e dcaidia chc_)ﬂo ;gu L&n«w
. Institucién educativa Institucion educativa Institucion educativa
[ boleta [ centificade [ constancia
Carrera o drea de conocmientn Carrera o drea de conocimientn

Carrera o drea de AT
T NG HiDRAULICA

[ Cursande [ Ifinalizado {ltrunco [} Cursando [7]finalizado [Jtrunco

Cursando [ finalizado ltrunco

.C E.i-.i.moﬂwm..a Bimastre, Ct
Dozumento obtenido Documero obtenido Docurnento obtenido
{1boeta [ Jcerfificade [ jconstancia [ ) titulo []] bolem [ ] certificada [TJconstancia 4 titulo |} (] boleta { Jcertificado [Jeonstancia | thulo
Numero de céduia prafosional Z::ﬁunm%n%gn:._m._wcg Nimerm de cédula profesional

S| ESTUDIO MAS DE UNA ESPECIFIQUE:

SI1 ES LICENCIATURA, MAESTRIA O

S| ES DOCTORADC O POSGRADO

Si ES PRIMARIA, SECUNDARIA O
BACHILLERATO ESPECIFIQUE:

Sl ES CARRERA TECNICA

ESPECIFIQUE: DIPLOMADO ESPECIFIQUE:

ESPECIFIQUE:

Institucion educativa Lugar donde se ubica ka institucion edusativa Lugar donde se ubica la institucion educativa Lugar donde se ubica la institucion educativa
ClMéxico [ Extraniero [IMexico [ Extraniero IMéxico ClEdranieo |
Entidad federativa
[JCursando [ Ifinalizado [Jtunco
Municipio o delegacion Municipo o delegacién Municipio o delegacion
Docismento oblenido Institucién educativa Institucion educaliva Institucidn aducativa

7] boleta [] cerificado [ | constancia

Carrera 0 #rea de conocimiento Carrera o drea de conocimisnto

(JCumando []fnalizade  [iunco [ Cursando [lfinalzade [

Docurento obtenido
Cibdleta [Ceerificado [Jeonstancia  [titulo

Cocumento obienide
L boieta [lcertificado [ Jeonstanca I titulo

Nimerm de cédula profesional Nimero de céduta profesionat
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Contraloria Municipal

SR

EXPERIENCIA LABORAL
Incorporar al menos los tres ltimos empleos no contando el actual NINGUNO D
SECTOR: [ ] Privado [ ] Piblico [ Isocial ;
e , i = Organo Consticon il
a PODER: [ Ejecutive [ Judicial [Jlegisiativo D Auténomo " %z_ma.oﬁ Estatal [ ] Federal [ Municipal
Fmﬁrﬁa:._ Empresa/Nombre, denominacién o razén social _
|Unidad administrativa/Area |
INGRESO EGRESO
Puesto o cargo desempefiado
AR L R
Fc:aﬂ: principal “ y
RS
SECTOR: [__]Privado {1 Pastico [ social Organo Constitucional
__"JDER: 73 Ejecutivo  [_] Judicial £ Legislativo AMBITO: _Ummﬁm_ fcd Federal Dz:: ipal
-l
institucién/Empresa/ Nombre, denominacion o razon social
[Unidad administrativa/Area _
INGRESO EGRESO
Emm.o 0 cargo desempefado _
Dia Mes Afio Dia Mes Afo
|Funcién principal _ * * H r _ _ &
(F _ J
SECTOR: [ JPrivado [ JPablico [ Isocial
PODER: [ JEjecutivo [ Juudicial [TCliogiatatv OFmeSiticham (o [Iestatal [ JFederal [ JMunicipal
\J:m_wcn_o?.mavamm\ Nombre, denominacién o razén social =
Eama administrativa/Area _
_u‘_mw_e o cargo desempefado _
Funcién principal o s o
% NI e Jidb 1 |
Dia Mes Ao Dia Mes Afio
] )

HOJA 3 de 16




-

DATOS DEL CONYUGE, CO
(SITUACION ACTUAL)

Contraloria Municipal

NCUBINA O CONCUBINARIO Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS

NINGUNO[ ]

NE

wl

Nombre (s) m...g apeilido, segundo apellido

- 6] (Es - o
5 CURP uouﬂ.ﬂ_o.__s 1} {Se hu desempafiado an |
scondmice? | B Administacn Pldlica?

5 sl NO Si NO
A PN ¢

ey O P
R e T e e e e N PP On et o VT T Epermg e oy

W DI ) 1 x . i D T L TR LIL |

9) En casao de contestar afirnativamente, indique

Entidad en la que labard y el perfodo

la Dependencia o

1) En el caso de no habitar en el domicilio del declarante. indique calle, nimera exterior e Interior, localidad
0 colenia, municipio o alcaldia, codigo postal, entidad federativa y pals

J
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fraccion | de la Ley de Transparencia y Acceso a la
los datos concernientes a una persona identificada

’

Nombre Completo 2. CURP

Informacion Publica para el Estado de Guanajuato se testan
1.

De conformidad en lo dispuesto por los articulos 76 y 77
o identificable.
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Contraloria Municipal

( DATOS DEL ENCARGO ACTUAL

Dependencia o entidad

SIMAPA
1 G

M

Nombre del empleo, cargo o comision

‘ _ SUPERVISOR DE ALCANTARILLADO

Esté contratado(a) por hororarios <y il

Area de adscripcion

I S e

NO Si la respuesta es negativa, anota el

]

T L AR SR R R A

NIVEL DEL ENCARGO

R s AL

rwc_u.mmmSmO_ﬂ GENERAL

_?30;& principales SUPERVISION DE MANTENIMIENTO DE LA RED DE ALCANTARILLADO _ _!wo _ 06 _ 2013 _
Dia Mes Anfo

Lugar donde se ubica: . g Esdrumi

Mw “lie, nimero exterior e intericr Ma . ik D _

_ vialidad o colonia AV JUAREZ NO 137 ZONA CENTRO _

_maamu Federativa GUANAJUATO Municipic o alcaldia GUANAJUATO _

Cadigo postal
Teléforo de oficina 7320111 _ _rmxﬁm:ma: 118

Cindad |

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

H Alencidn diracla al piblice
Calificacidn o determinacién para la expedicion de licencias,

v |Administracion de bienes materiales,

mtervantorias.
i

v T\.::n_az_mm de Inspeccidn,

! Labor de supenvision,

. Manejo de recursos financieros
Cuerpo de seguridad

! Areas técnicas,
Auditorias

Otro. Especifique la funcin
Funciones de vigilancia,
Investigacion de delitos

Licitacién y adjudicacon de contratos de bienes ¥ sarvicio

Maneio de recursos humanos

7
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Contraloria Municipal

INGRESOS ANUALES NETOS DEL DECLARANTE, CONYUGE, CONCUBINA O CONCUBINARIO Y/O

DEPENDIENTES ECONOMICOS ENTRE EL 1 DE ENERO Y EL 31 DE DICIEMBRE DEL ANO INMEDIATO
ANTERIOR.

(Nota: Sisus ingresos percibidos son o fueron en el extranjero, las cifras se anotaran en pesos mexicanos mencionande en el apartado para observaciones y aclaraciones el
tipo de moneda que corresponda y la fecha que se utilizé para el tipo de cambio). Requisite cantidades libres de impuestos, sin centavos y sin ceros a Iz izquierda.

. REMUNERACION ANUAL NETA DEL DECLARANTE POR SU CARGO PUBLICO (DEDUZCA IMPUESTOS) SUBTOTAL| § | 191.295.00 |
(Por concepto de sueldos, honorarios, compensaciones, benos. aguinaldos y otras prestaciones)
li. OTROS INGRESOS ANUALES NETOS DEL DECLARANTE (SUMA DEL 1.1 AL 11.4)

JJ%ES.%.&:&Q,..» SRR e T PR A S B T S AT AT 1

I 2 Por actividad financiera {rendimientos de contratos bancarios o de valores)

{Deduzca impuestos) § _ *

il. 3 Por servicios profesionales, participacion en consejos, consultorias ¢ asesorias
Especifica el tipo de servicio y e contratante (Deduzca impuestos)

Especifica nombre o razén social y tipo de negocio

- TR R |

It. 4 Otros (arrendamientos, regalfas, sorleos, concursos, donaciones, etc.) Especifica:
(Deduzca impuestos)

Mg e

191,285.00
SUBTOTAL Il § | |
191,295.00 _
AL INGRESO ANUAL NETO DEL DECLARANTE SUMA DEL SUBTOTAL | Y SUBTOTAL 1 § |
B. INGRESQO ANUAL NETO DEL CONYUGE CONGUBINA O CONCUBINARIO Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS (DEDUZCA IMPUESTOS) 0
ESPECIFICA i o A SO s [ e O L s N $ _ _
C. TOTAL DE INGRESOS ANUALES NETOS DEL DECLARANTE, CONYUGE, CONCUBINA. CONCUBINARIO 191.295.00
Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS il Bl ol oo L e s AREIAIBE Y B m_ _

¢ TE DESEMPENASTE COMO SERVIDOR PUBLICO FEDERAL OBLIGADO A PRESENTAR DECLARACION DE SITUACION PATRIMONIAL EN EL ANO INMEDIATO ANTERIOR?

S| _U NO l Si la respuesta es afirmativa indica el periodo del )
Dia Mes Afo & Dia Mes Afio

[ _ m
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Contraloria Municipal

ﬁ ¢ TE DESEMPENASTE COMO SERVIDOR PUBLICO OBLIGADO A PRESENTAR DECLARACION
DE SITUACION PATRIMONIAL EN EL ANO INMEDIATO ANTERIOR?

Si I No D Sila respuesta es afirmativa indica el periodo del _m_ _2 _mo._m.m al E __‘_m TEm _<_3.=m3§aasmao_m:om=8_.moﬁ
Dia Mes Afo Dia Mes  Afo

INGRESO ANUAL NETO DEL DECLARANTE, CONYUGE, CONCUBINA O CONCUBINARIO Y/O DEPENDIENTES
ECONOMICOS ENTRE EL 1° DE ENERO Y EL 31 DE DICIEMBRE DEL ANO INMEDIATO ANTERIOR.

{Nota: si sus ingresos fueron en moneda extranjera, conviértalos a moneda nacional asentando en el apartado de observaciones y aciaraciones el ipo de cambio utilizado)

. REMUNERACION ANUAL NETA DEL DECLARANTE POR SU CARGO PUBLICO EN EL ARO ANTERIOR ... . SUBTOT AL S| JATO0 . fo
Cidhes) (Dedizca impuestos)

Il. OTROS INGRESOS NETOS DEL DECLARANTE EN EL ARO ANTERIOR (SUMA DEL I1.1 AL 11.4)

I. 1 Por actividad industrial y/o comercial (Deduzca impuestos)
Especifica nombre o razén social y tipo de negocio

9 Sk 2 Ll

li. 2 Por actividad financiera (Rendimientos de contratos bancarios o de valores)

{Deduzea impuestos) $ “ _

ll. 3 Por servicios profesionales, participacion en consejos, consultorias o asesorias
_Especifica el tipo de servicio (Deduzca impuestog)

i AR | W

Il. 4 Otros (arrendamientos, regalias, sorteos, concurses, donaciones, elc.)
(Deduzca impuestes) Especifica.

$
. o f ot )
SUBTOTAL Il $ | 191,295.00

A. INGRESO NETO DEL DECLARANTE EN EL ARO ANTERIOR SUMA DEL SUBTOTAL | Y SUBTOTAL 1| § _ 191,295.00 |_
B. INGRESO ANUAL NETC DEL CONYUGE CONCUBINA O CONCUBINARIO Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS EN EL ANO ANTERIOR

ESPECIFICA __ .~ o 1 e e e et ety S e e $ m 0 _
C TOTAL DE INGRESOS ANUALES NETOS DEL DECLARANTE, CONYUGE, CONCUBINA O CONCUBINARIO

Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS EN EL ANO ANTERIOR SUMADEAYB § _ 191,295.00 __

e

arn lz‘lﬁu‘:t-’rllﬂhuhﬁ@.:ﬁf;: sy

NWOoO<>P—-HZmMO
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Contraloria Municipal

BIENES INMUEBLES DEL DECLARANTE, CONYUGE, CONCUBINA O CONCUBINARIO Y/O DEPENDIENTES

=,

(]
g
vl

ECONOMICOS (ADQUISICIONES Y/0 VENTAS ENTRE EL 1 DE ENERO Y EL 31 DE DICIEMBRE DEL ANO INMEDIATO ANTERIOR)
ninauno [ |
En las columnas anota el nimero que corresponda
TR0 O TIPODEBIEN |5 €1 1010 OBRA SUPERFIGIE FORMA DE INDIGAR EL NOMBRE © RAZON SOCIAL =
EREACION._1-4 Cala INDICAR STSE & INDVISO ADQUISICION | DEL CESIONARIO, DEL AUTOR DE LA Y IREL RERIORAR oL AL OR 08 1A
1 Inoeg L TRATADE 1w GOHATION . © Dot ATV GE tA DONACION O DEL AUTOR DE LA HERENCIA, CON EL
3y | & oo e 3 Crédito HERENCIA, PERMUTA, RIFA, SORTEC TITRAR
, o 3 Rermodelitn | vy lsatuoasn | & Donedion O DEL VENDEDOR O ENAJENANTE
1. Cényugs 5. Abueio (a) 10. Bisniowo (8) 15, Prma (a) 20. Adoptudo (a)
7. Bodega m2, . 6 Permuts CON EL TITULAR y llenar jos dos rubros |, oo 6. Bisabusto(s) 11 Tetwrameto (s} 16.Scbrio () 21 Adoplante
“.pliﬁa Mw:-o-o.to !n....&iqiv»i efectos de posible conflicto concubinano 7 Tatersbusio(s) 12 Hermano (s} 17. Suegro (a) 22. Parfcular sn rolacin
10. Terrenc ristico S hiterta) s p“ﬁ..z “.-‘..ri - a.o.ls....r i
60
] ] ] O |
L] O £ ] |
EN CASO DE ELEGR"OTRO" VALOR DEL A - !
ESPECIFICAR LA RELACION DEL n%.ﬂﬁm..ﬂ TIPO DE FECHA DE wmuwﬂqoxw . S -..—..._.co aoh.mus awc.a especificar Si -..ﬁh.ﬂ? a..ﬂs_.
CESIONARIO, DEL AUTOR DE LA ORME MONEDA | ADQUISICION | pOBLICO DE LA : -
BoNACIONG Do AToRGE LA | Esci etmns |Smmeas | oomteen -
HERENCIA, PERMUTA, RIFA, o hod OTRODATG QUE | Clisytigs, Chrymon | | calle st stters o -Inversién de fa obm
SORTEO O DEL VENDEDOR O 4 {Especifica} | d/mmvasaa PERMITA LA copropiedad, interior, localidad © colonia, -Fecha de la obra, -Forma de operacion
ENAJENANTE CON EL TITULAR, | (72 actualenr 2 IDENTIFICACION | Dectaranta, Doclarante | ™ e ve “Valor de la venta
et DELMISMO | 0N copropiedad, municipio o aicaklia, codigo Fecha de la venta ,
Declarante y Cényuge.
SIN CENTAVOS Depandiontes postal
s MX 09/08/20 DECLARANTE h
|
$
$
$
|
$
!
S | J

De conformidad en lo dispuesto por los articulos 76 y 77, fraccion | de la Ley de Transparencia y Acceso a la

Informacion Publica para el Estado de Guanajuato se testan los datos concernientes a una persona identificada

o identificable.

1. Datos de identificacidon del bien inmueble
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Contraloria Municipal

NINGUNO [ v ]

ENTIDAD FORMA DE ADQUISICIGN
FEDERATIVA o INDICAR EL NOMBRE O RAZON SOCIAL DEL CESIONARIO, DEL
MODELO Y NUMERO (S1ES BN MEXICO 3 Crédito AUTOR DE LA DONACION O DEL AUTOR DE LA HERENCIA CON
INDIQUE EL ESTADO) & ok EL TITULAR y llenar fos dos rubros siguientes
SIESENEL & Pormuta (Para efectos de posibie conflicto de interés)
EXTRANJERD 7. Rifa 0 aorteo
INDIQUE EL PAIS) 8 Traspase

Uooog

RELACION DEL CESIONARIO, DEL AUTOR SOl i sligié VENTA deberd Si eiigié SINIESTRO
EN CASO DE ELEGIR
DE LADONACION O DEL AUTOR DE LA i 65% ] m Declarante especificar los datos de la deberd especificar los
HERENCIA, CON EL TITULAR ESPECIFICAR LA VALOR DEL TIPO DE 3 u&!ul?sgo ¥ operacion: datos de ia operacién:
RELACION VEHICULO AL MONEDA Cényuge
DEL CESIONARIO, DEL | MOMENTO DE 4. 5 ’
AUTOR DE LA DONAGION | A operacsd m.% lﬂo..__anaoaue&n.ou. ..W_voun_main_a
O DELAUTOR DE LA . Concubinario “Valor de la ap
HERENCIA CON EL S CenTAlE (Espacifica) 6. Declaranie en -Fecha de la operacion -Fecha del siniestre
2 & 0 ) . T ) TITULAR i i
concubinaric 7. Tatarsbucioia) 12 Hermans (a) ﬂ.ﬁ Valor de |a operacin
b copropiedad
D m
D $
D $
L ]
$
$
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Contraloria Municipal

\ BIENES MUEBLES (ADQUISICIONES Y/O VENTAS
OTROS BIENES MUEBLES DEL DECLARANTE, C

En las columnas ancte el nimero que corresponda

ENTRE EL 1 DE ENERO Y EL 31 Dmuﬁnms_ﬂmwm_ubboz:mﬂ:abz—g
ONYUGE, CONCUBINA O CONCUBINARIO Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS

NINGUNO [T/ ]

o

TEo e FORMA DE ~_RELACION DEL CESIONARIO, DEL AUTOR DE LA
Y OPERACION 2. Otiras de e OPERACION INDICAR EL NOMBRE O RAZON DONACION O UMF}C.M.Qﬂ_.mM._Um LAHERENCIA, CON EL
1. neamonade ] :..!.Hll?lf- 1. Cesén SOCIAL DEL CESIONARIO, DEL i
2. Venta i o DESCRIPCION 8 oy AUTOR DE LA DONACION O 1.Copge  SABwekis) 10, Bismistofg) . Prima () 26, Adoptado (s)
3. Sin cambla .a!!rngl.i- DEL BIEN 3. Crédito 2 o 1.7 (8)  W.Sobrino(s)  21. Adeptante
% 4.Donscn | OELAUTOR DE LA HERENCIA, concubinario 7 Tatermiusiola) 12, Hermans () 7.8uegra(a) 22 Parbcuar sin reincién
".l.na..l.......u...lH. 5. Heroncia \moau:.nuucmggau 3. Padre 2. Hijo (s} 3. Medio hormane(s) 18, Cunado (a) 23.0v0
aciaracionos) €. Permula {Para efectos de posible conflicto 4 Magre 8. Nisto (a) Tio (a} 9. Concunio (a)
7. Rifa 0 sorieg da interés)
8, Traspaso
TITULAR m.ono-og._.)aou!wg_eagnu_wcgang
1. Declarants
VAL BIE ¢ ; 2. Céryuge
EN CASO DE ELEGIR “0TRO" s g Bt il 5. Dectarants y Conyuge S STt
ESPECIFICAR LA RELACION DEL MOMENTO DE ADQUISIC: 4. Dependientes i i ;
5. Concubina o €850 do cesion, donacion o herencia proporcionar
CESIONARIO, DEL AUTOR DE LA LA ADQUISICION feut pe e bre 0 razn social del ropletario
DONACION O DEL AUTOR DE LA {Especifica) =i i e W ookl
HERENCIA. SIN CENTAVOS ‘copropiedad -Valor de operacién
7. Cényuge en

LA LTEE T

DDDDDE

\

L
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Contraloria Municipal

.
En las columnas anote el nimero que corresponda

INVERSIONES, CUENTAS BANCARIAS Y GTRO TIPO DE VALORES DEL DECI

ﬂz(mxm_ozmm. CUENTAS BANCARIAS Y OTRO TIPO DE VALORE

S (SITUACION AL 31 DE DICIEMBRE DEL ARO INWEDIATO ANTERIOR)
LARANTE, CONYUGE, CONCUBINA O CONCUSBINARIO Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS

NINGUNO I

ZG!WWDDN CUENTA O CONTRATO .
Uit LIRSS e e e o
Py e S B

¢DONDE SE LOCALIZA LA INVERSION?

o

PO ..g_gfils}!u;%-};glﬁg

Mﬁmﬁﬂmnﬁz nggpl&l-gl’go;l-.i!ﬂi

1. Incorparacion bancarias ¥ papel comrcisl)

2. Saldo 3 Forvos dei ¥ Sdeicomisoa)

wMH.F 4. Omasizacionas privides (emprosas, negadios, ncciones y calas de shoTo)

1 & Potestn do monmoes y metaks onzas roy y divisss)
Secguro de separacion ndividuslrado
. Otrox s on Kgures sfore y
fidsicomisan). espacifique en ol spariado de obeervaciones: aclaradionas

g

XICO

Extranjerc| Pais donde se localiza

S

00000

00000

SALDO AL 31 DE
DICIEMBRE DEL ARO
INMEDIATO ANTERIOR

SIN CENTAVOS

TIPO DE MONEDA
(ESPECIFICAR)

Si eligié gbﬁo&ﬂ«uﬁ&aﬂ-g?&._-ﬁg“

-Forma de operacion
-Valor de operacidn
-Fecha de la operacién
~Titular

L J

|
|
I
J

11 cas0 de cambio del nimero de cuents o contrato debe sefialarto en el apartado para observaciones ¥ adamdones
k& cuenias de ahoro, cheques, maesira, depositos & plazos y oiros debe sefialano en at aparindo para obsenvacones ¥y aclaraciones.

J
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Centraloria Municipal

ﬂ ADEUDOS DEL DECLARANTE, CONYU
(SALDOS AL 31 DE DICIEMBRE DEL ANO INMEDIATO ANTERIOR)

En el caso de tarjeta de crédito no llenar monto original de! adeudo y plazo del adeudo

GE, CONCUBINA O CONCUBINARIO Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS

NiNGuNo [

wwmnxw.mo_ 5 ~ TIPO DE ADEUDO* M
1. Compras de vehicui :
o ey 2 Somwma & avde PP e % gmﬁmm B FECHA DEL OTORGAMIENTO
3 Pl por afos) — 4DONDE SE LOCALIZAEL ADEUDO?
4. 8in cambio 4P oy
5. Tarjotas de crédito’™ Mexico | Institueién, rmzn social o acreedor *** | Extranjerol Pais ¢ institucion o tazén social ddmm/asaa
epecifique ol plagzy
3.- 30 ANOS INFONAVIT MEXICO, INFONAVIT |09, 08, 2019
B foey " gﬂhug - E Sty R A T Ewﬁmw‘?u.xg 5 — — lEI
J ey 3 ] R Salf Lol it
] e ar J ] e
] e £l ] e S
] —— [ g W B0 0
O S O O A
TITULAR
TIPO DE SALDO INSOLUTO TIPO DE
MONTO ORIGINAL DEL ADEUDO 2 ol St ey O o Mortodelos|  PAZO DR AdEUDD | S
wﬁnﬂn “Vehiculos (meses) P e
SIN CENTAVOS (ESPECIFICAR) INMEDATC ANTERIOR (ESPECIFICAR) g g0 i (afios) P
7 Cényuge on copopiedad
MX
m_ . MX 30 ANOS H
. | I | ]
5| | $| | 2
| | S| | O
$
L § s T | 1
$
L | At | i
“En caso de cambio dai nimoro de cusnta o conimio debe seflaksro en of

= En o aparndo para sbssrvaciones y saaraciones dobe
«es Hanfosty las aplicaciones que se niceron a la wriela
" Enve particulates, indicar ¢ ow porsona fisica o morai

s Sl

para es y ack
osgocificar <l cuema can algura reestruciiradian; monto y piazo,

de crédito. sungue ésia ke onouentre con safdo an ceros. Ne Senar facha de Snrgaminnio y monte ofiginal del adeudo,
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fraccion Il de la Ley de Transparencia y Acceso a la
n los datos concernientes a una persona identificada

De conformidad en lo dispuesto por los articulos 76 y 77,

Informacion Publica para el Estado de Guanajuato se testa

o identificable.

Saldo Insoluto.

1.




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

i L

PUESTO, CARGO, COMISION, ACTIVIDADES O PODERES QUE AC
DEPENDIENTES ECONOMICOS DESEMPEREN EN ASOCIACIONE

Puesto, cargo, comisién, actividades o poderes que el declarante desempeiia en érganos directivos o de
| sociedades, consejos, actividades filantropicas o de consulloria que el

TO DE INTERES

TUALMENTE TENGA EL DECLARANTE, SU CONYUGE, CONCUBINA O CONCUBINARIO Y/O
S, SOCIEDADES, CONSEJOS, ACTIVIDADES FILANTROPICAS O DE CONSULTORIA.

gobiemo en organizaciones con
declarante pueda o no recibir remuneracién por esta participacion.

NiNGuNo [ ¢ ] _

Contraloria Municipal

L

fines de lucro (empresas), o bien, en asociaciones, _

| TIPO DE OPERACION
A A A e L S A M LN I UL 2o

e e Tt

¢ =
1. Incorporacién 2. Modificacién
3.Eliminacidn 4. Sin cambic

(]
]
£l

NOMBRE DE LA ENTIDAD (EMPRESA,
s ASOCIACION, SINDICATO, ETC.) v

FRECUENCIA ANUAL

TIPO DE PERSONA JURIDI [_
R = . vu ».,mh... I ke

do "

da T
6. Junta de Veonos u otra Organizacién Comunitaria

RESPONSABLE DEL POSIBLE CONFLICTO DE

INTERES
1. Cényuge 2. Dependionte 3. Declarante

i
]
£

NATURALEZA DEL ViNCULO

(1.Socio, 2.Colaborador, 3.Ctro-Especificar)

]
]
L]

Entidad Refigioss 8
L]
£
3 U
TIPG OE COLABORACION O APORTE |
1, Cuotas
2. Servicios Profesionales

PARTICIPACION EN LA DIRECCION
o
ADMINISTRACION

ANTIGUEDAD DEL VINCULO
(Afos)

[ Antes del Servicio Pablico

3 Durante & Servicio Pablioe
————— L) umnlesiServiciofiiblieo 0 |

UBICACION

(Ciudad o Poblacién, Entidad Federativa y Pas|

[ Antes de! Servidio Publico
[ Durante ef Servicio Prblico

 OBSERVACIONES O ACLARACIONES

[ Antes det Servicio Piblica

|
|
C W_
|
|

0o ol Servicio Pg

— .;\.
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DECLARACION DE POSIBLE CONFLICTO DE INTERES
| PosiBLES conrucTos pE INTE
_ DEPENDIENTES ECONOMICOS.

|

b Res

| Descripcion: Se refiere a participaciones econdmicas o financieras, asi com:

0 aquellos convenios, contratos,
_ uoﬁo:wm:uummnaoi_wm«gm_mﬂﬁnﬂv&z.oﬁ

enga conocimiento de un posible conflicto de interés y que

Contraloria Municipal

o [v]
RESES POR PARTICIPACIONES ECONOMICAS O FINANCIERAS DEL DECLARANTE, CONYUGE, CONCUBINA, CONCUBINA Rio Y/o

ngaomgggsgonﬂgsgﬁdgggns
3§§_ancsagnaﬁmaa§§n§.

mﬁwgv%ﬁz wmm w.c TiPO DE SOCIEDAD EN LA QUE SE
ISTR( PARTICIP, UE
TIPO DE OPERAGION OTRO DATO QUE R B

i
|
g,

1. Incorporacin 2. Modificacion
| 3.Eliminacion 4. Sin cambio
_

_
.

]
]

NOMBRE DE LA EMPRESA O

CONTRATA (EN SU CASO
SOCIEDAD O PERSONA FISICA ! ’

ANTIGUEDAD DE LA PARTICIPACION O CONVENIO

(afios)

| RESPONSABLE DEL POSIBLE CONFLICTO

_ DE INTERES
| 1. Conyuge 2. Dependiente 3. Dedarante
f

o
| O
.
|

|

TIPO DE PARTICIPACION O CONTRATO

ngéséganmgﬂ.
partes sociales, trabajo, provisién de servicios
oanzoaong.oiscnz-a:g-

FECHA DE CONSTITUCION DE LA

INICIO DE PARTICIPACION © CONTRATO

[0 Anies del Servicio Pablico

0 burante ef Servicio Pablico
[ Antes del Servicio Pabiico
[ Durarie si Servicio Piiblico
[ Antes del Servico Pabiico
[J Durante el Servicia Priblico

{Ciudad o Poblacion, Entidad Federativa

,
|
i
|
|
|

OBSERVACIONES 0O ACLARACIONES
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Contraloria Municipal

.

OBSERVACIONES Y ACLARACIONES

Debera usar este espacio para aclarar o ampliar la informacién sobre cualquier asunto referido a su patrimonio indicando el tipo de
__concepto del que se trate, asi como cualquier sugerencia o comentario sobre el formato. oy

T e Gy RO

H AU L 2, Tt g IR TSI iy =i N b s

FUNDAMENTACION DECLARACION MODIFICACION

Con fundamento en el articuio 122, 124 fraccion |l y 132 de la Constitucién Pol

itica para el Estado de Guanajuato; Transitorio Tercero de la Ley

General de Responsabilidades Administrativas: 13 fraccién X

y 32 fraccién [ inciso h) y fraccion Vi inciso d), de la Ley Organica del Poder Ejecutivo

para el Estado de Guanajuato; 7 fraccién 1, 10 fracciones X y Xlil, 26, 27, 53, 54 fraccién | y 56 de la Ley del Sistema Estatal Anticorrupcion de

Guanajuato; 3 fraccion VI, 26, 27, 28, 28, 30, 31, 32, 33 fraccion I,
Responsabilidades Administrativas para ei Estado de Guanajuato; ACUER!
presentar las declaraciones de situacién patrimonial, publicado en el Diario
se reforman, adicionan y derogan diversas disposiciones de! diverso por el
las declaraciones de situacion patrimonial, publicado en el Diario Oficial de

medios para la presentacion a través de los cuales los servidores publicos podran efectuar su declaracion patrimonial y de intereses, asi como la
forma de envio, en donde se dan a conocer los formatos que deberan de utilizarse para presentar las declaraciones.

FECHA DE ELABORACION

—: _ 09 ~ 2020 _ GUANAJUATO, GTO

34, 35, 36, 37, 38, 39, 40, 41, 42 y 49, fraccion IV, de la Ley de
DO por el que se dan a conocer los formatos que deberan utilizarse para
Oficial de la Federacion el dia 29 de abril de 2015; ACUERDO por el que
que se dan a conocer los formatos que deberan utilizarse para presentar
la Federacion el dia 21 de octubre de 20186, por el cual se establecen los

PROTESTO LO NECESARIC

IMARTIN ALEJANDRO YEBRA RODRIGUEZ]

DA MES ANO LUGAR

NOMBRE DEL DECLARANTE K
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Contraloria Municipal

PARA SER LLENADO POR EL RECEPTOR

RFC CON HOMOCLAVE:

A DE DE20. ..~

T r— S N SO R A R S e AR

TR K ﬁ..a.....;y.;ﬁ;:. A T A S T T T T A

Declaracion de Modificacion
Patrimonial

Presente.

o

ACUSO RECIBO
DE SU DECLARACION PRESENTADA EN ESTA FECHA, PARA INCORPORARLA A SU EXPEDIENTE.
Atentamente.

Este acuse de recepcién sera valido cuando
tenga el sello y la firma de este 6rgano interno

de control

C.P. Luis Eduardo Enriquez Chico
Contralor Municipal
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