Contraloria CONTRALORIA MUNICIPAL
Hajomuico DECLARACION PATRIMONIAL Y DE INTERESES - INICIAL

( C. MUNICIPIO DE TLAJOMULCO DE ZURIGA

BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, PRESENTO A USTED MI DECLARACION DE SITUAGION PATRIMONIAL Y DE INTERESES, CONFORME A LO DISPUESTO EN LOS ARTICULOS
32Y 33 DE LA LEY GENERAL DE RESPONSABILIDADES ADMINISTRATIVAS.
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DATOS GENERALES DEL DECLARANTE
Nombre (s) ‘ , Primer apellido : _ Segundo apellido
Cesar Polnerto Movene Ceen
CURP | | RFCIHOMQCLA\{E

Correo Flectrénico Laboral ' ¥ orreo Electrénico Personal
ESTADO Ci REGIME MATRIMONIAL Pais donde N3

asado (a) nién Libre ociedad Conyugal i :
ivorciado (a) iudo (a) Separacion de Bienes : “Entidad donde naci I
oltero {a) |

DOMICILIO

Domicilio Particular: calle, nimero exterior e interio
R

' Extranjero

Localidad o Colonia §

Municipio o Alcaldia

Cédigo Postal

Teléfono (particular, incluir clave 12k}

J
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ESCOLARIDAD

P— I

NIVEL | | Primaria L

Secundaria

__| Bachilierato

| Carrera técnica o comercial ’

(" DATOS CURRICULARES DEL DECLARANTE

';enciaiura

Grado maximo de estudios {marque con una x}

} Diplomado

| Maestrfa

B ? Doctorado

j Pasgrado

S1ES PRIMARIA, SECUNDARIA O
BACHILLERATO ESPECIFIQUE;

S1 ES CARRERA TECNICA
ESPECIFIQUE:

51 ES LICENCIATURA, MAESTRIA O
DIPLOMADO ESPECIFIQUE:

81 ES DOCTORADO O POSGRADO
ESPECIFIQUE:

Institucidn educativa

Lugar donde se ubica la insfitucion educativa

Lugar donde se ubica 1a institucién educativa

Lugar donde se ubica la institucion educativa

...... L Meéxico 1 Extranjero Femexico {7 Extranjero L Mexico U Extranjero
Estatus . - Entidad federativa Entidad er;aﬁva Entidad federativa
[Z Cursando'! finsfizado. ' trunco bl § €
Periodos cursados Municipie o alcaldia Municipio o alcaldia Municipio o alcaldia
L....i Himesire, Cuatrimestre, mes, semesira, timestre 3 o Lo A /\wm
DOC"'“‘*"“’ ohtenido Institucion educativa ngtitucion educativa ¥ Institucion educativa
...... L1 boleta T certificado (3 constancia j! by el 4 (»_{n“ ;b <
Carrera o &rea de conocimiento Carrza © dtea d§ conoct}gw Carrera 0 drea dé conocimiento
4 Sz alen’ “.,
Estatus - Estatus o t:smus
"t Cursando [} finalizado [} trunco i Cutsanda)ag\ finalizado - {J  trunco
Periodos cursados Periodos cursados
3 Bimestre, Cuatrimastra, mes, semastre, limestre i__ | Bimesire, Cualrimestre, mes,
Douxmento obtenido
titulo £1 1) boleta 1 centificado [ constancia £ titulo B4
Nimero de cédula profesional Num?'o de{ é&!a W Nimero de cédiula profesionat
S ESTUDIO MAS DE UNA ESPECIFIQUE: ESTATUS: Cursando [ Trunco[ ] Finalizando [ ]

S1 ES LICENCIATURA, MAESTRIA D

81 ES DOCTORADO O POSGRADO

S1 ES PRIMARIA, SECUNDARIA O S1 ES CARRERA TECNICA
BACHILLERATO ESPECIFIQUE: ESPECIFIQUE: _.__ DIPLOMADO ESPECIFIQUE: ESPEC'F’QUE-
Institucion educativa Lugar donde se ubica la institucion educativa ‘Lugar donde se ubica a institucion educativa Lugar donde se ubaca Ia institucion educativa
i Méxice ] Extranjero [ México [ Extranjero I México I ! Exteanjero
Estawys ; Entidad federativa Entidad federativa Entidad federativa
[} Cursando'! fnalizade '~  trunco w . )
Panm cursados Municipio o delegacion Municipio 0 delegacion 3 Municipio o delegacion
I Bimestre, Cuatrimesire, mes, semestre, Iimesire
Documemg obtenido Institucion educativa Institucion educativa Institucion educativa
{71 boésta £} certificado I} constancia H T
Carrera o drea de conocimiento Catrera o drea de conocimiento Carrera o érea de conbimiento
Estalus Estatus X Estatus
7 Cursando {1 finalizade [} trunco {3 Cursando [} finafizado {7} tunco ] Cursando [} finglizado 1} trunco
Periodos cursados Periodos cursados Penodos cursados
‘‘‘‘‘‘ i 8i . Cuatd tee. mes, trimestre ,_:2 Bimaestre, Cuatimestre, mes, semes(re. irimastfe 7 Bimesire, Cualrimestre, mes, semeslre, lrimeslire
Documento obtenido Documenfo obtenids Documeﬂtn obtemdo ______ B -
{71 boletal} ceriificadol ! constancia [ titulo | 7} boleta LI cerificado U constancia [ tituto [ |77 boleta I certificado T constancia~ 1 titulo ©7
Ndmerg rle oédula profesional Namero de cédula profesional Nomero de cédula profesionat
: - )
* w%
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EXPERIENCIA LABORAL
Incorporar al menos los tres (ltimos empleos no contando el actual NINGUNO E___j
SECTOR: [ Privado  $ Publico [ ] Socal
PODER: [ ] Ejecuiivo [ Judicial [ ] Legislativo [ ] munericond! AMBITOSBT Estatal [ Federal [ Municipal
I Institucion/ Empresa/Nombre, denominacion o razén social (\ A O@WZ{“’? O i
i Unidad administrativa/Area Ty A«\)u ScD ]
INGRESO
[ Puesto o cargo desempefiado %\,ﬁ‘i—@ v ] @Z ] j/ f Z@/ 7 [ i Qﬁj ] // ‘ 2@ /,F
) Dia = Mes Dta Mes Afio
9 | Funcién principal é/a/m@n / Qdﬁ‘mﬂnmieﬁ/a @z z’%ﬁ’f%ﬁm e 3 T en 157’ 7{” e o
SECTOR: E::] Privadé E:} Publico E:] Social
PODER: [__] Ejecutivo [ ] Judicial [ Legislativa__] 0'9?“2 uﬁ'n"ﬁ:dma' AMBITO: [ Estatal [7] Federal [ ] Municipal )
l ingtitucion/Empresa/ Nombre, denominacién o razén social ]
| Unidad administrativa/Area v |
INGRESO EGRESO
l Puesto o cargo desempefado Q ] { ! i } ‘
© Dia Mes Afio Dia  Mes Afio
' Funcion principal ‘
J
SECTOR: [ pPrivade [ 1 Pubico [ Social
T p — ~
PODER: [ ] Ejecutivo [ ] Judicial [ Legislativol__| rganzuixjxmm AMBITO: [ | Estatal [ ] Federal [ ] Municipal
l Institucion/Empresal Nombre, denominacion o razén social |
INGRES EGRESO
’ Puesto o cargo desempefiado ] ? ? ] ; } i ]
Dia Mes Ao Dia Mes Afo
] Funcién principal !
/
J
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Dependencia o entidad

( DATOS DEL ENCARGO QUE INICIA

’ M{%@”ﬁ(@ufﬁ} C;Q, ﬁ(&i@ﬂiﬁli@'

Nombre del empleo, cargo o comision

L me’éxﬁ& .sl;w

Esta contratado(a) por honorarios

NO@

Si la respuesta es negativa, anota el
NIVEL DEL ENCARGO

Area de adscripcion

l.é!ﬁ& Az Evgm‘& &wé‘t‘bi

Lugar donde se ubica:

m México

Calle, numero exterior e interior, oficina o piso

v"CLé s |
FECHA DE LATOMADE
POSESION DEL ENCARGO

O Jo| Zol8

Dia Mes Ano

D Extranjero  Sila respuesta es Extranjero, anota el PAIS, l |
ESTADO O PROVINCIA Y CIUDAD

Localidad o colonia

LH Ao St T

|

Entxdad Federativa

l : ol Ey

Municipio o alcaldia

Teléfono de oficina

| 10 ~-99-52- ?%

I Txu,\mww’bw de ﬁﬁi&m o

Yogs3

. Extensién

L )

Cédigo postal

Administracién de bienes materiales,
Atencioén directa al pablico,

PENnISOs 0 CONCESIONESs,
Funciones de Inspeccion,
Interventorias,

Calificacion o determinacion para la expedicion de cencias,

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

Labor de supervision,

Manejo de recursos financieros
Areas técnicas,

Auditorias

Cuerpo de seguridad

Funciones de vigilancia,

Investigacion de delitos
- Licitacién y adjudicacion de contratos de bienes Y senvicios,
- Manejo de recursos humanos.
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POSIBLES CONFLICTOS DE INTERESES POR PARTICIPACIONES ECONOMICAS O FINANCIERAS DEL bacmmre, C(}NYUGE,: CONCUBINA, CONCUBINARIO Y/O
DEPENDIENTES ECONOMICOS.

DECLARACION DE POSIBLE CONFLICTO DE INTERES NINGUNO

INSCRIPCION EN EL :
. RACIO REGISTRO PUBLICO U TIPO DE SOCIEDAD EN LA QUE SE PARTIGPA O ;
TIPQ DE OPERACION : COM LA QUE SE CONTRATA (EN SU T .
N ) sggﬂ?}i%%%?é%iﬁggg A mg%a?;f S%UE T a ) 'nm ! ] ”ASO’_ ANTIGUEDAD DE LA PARTICIPACION O CONVENIO
1. Incorpdracion 2. Madificacion § N fi DI - {sfins) :
3 Eliminar - 4. Sin cambio IDENTIFICACION 1. Sociedad Andnima !
: 3 (EN SU CASDY 2. Sociedad Civil
3. Asaciacion Civil
4. Ofra (especifica)
FECHA DE CONSTITUCION DE LA SECTOR O
RESPONSABLE DEL POSIBLE CONFLICTO SOCIEDAD INDUSTRIA TIPO DE PARTICIPACION O CONTRATO
UE [NTERES {EN 5 CASO) ‘ (Porcenkase:de.paitiipecidn an of caole INICIO DE PARTICIPACION O CONTRATO
. ) . orcerdaje de participacién en of capital,
1. Gényuge 2. Dependiente 3. Dedlarante deimmvaaaa (EN SU CASO) partes sociales, trabajo u otra) Especificar

7] “Antes det Serviclo Pdhlico

D 1 Ouraata of Sewh:_io‘ Publico
{1 Antes del Servicio Publico

D [ Durante o Servicia Pablico
[ Anies def Servicn Pablico

D {1 Durante el Servicio Piblico

UBICACION
{Ciudiad o Poblacion, Enfidad Federativa
y Paisy

OBSERVACIONES O ACLARACIONES
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