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DATOS GENERALES DEL DECLARANTE « (9
B Nombre (s) __ Primerapellido_ . Segundo apellido
RFC/HOMOCLAVE !
_Q_QrLe__?_E[emnirn Laboral _ i _
» ESTADO CIVIL ) - Pais donde nacié

[
Casado (a) [ ] Union Libre Sociedad Conyugal

|
(]| pivorciado (a) [ Jf viudo (a) D.,Separacién de Bienes Entidad donde.nacié
[—_—l Soltero (a) i
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Localidad o Colonia -
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)ATOS CURRICULARES

ESCOLARIDAD

D Primaria
D Secundaria

NIVEL

DEL DECLARANTE

Grado maximo de estudios (marque con una X)

D Bachiilerato

D Carrera técnica o comercial

‘g’ Licenciatura
I:' Diplomado

D Maestria
D Doctorado

D Posgrado

S| ES PRIMARIA, SECUNDARIA O

S| ES CARRERA TECNICA

SI ES LICENCIATURA, MAESTRIA O
DIPLOMADO ESPECIFIQUE:

SI ES DOCTORADO O POSGRADO
ESPECIFIQUE:

BACHILLERATO ESPECIFIQUE: ESPECIFIQUE:
Institucidn educativa Lugar donde se ubica la insfitucion educativa Lugar donde se ubica la institucion educativa Lugar donde se ubica la insfitucion educativa
[J México [ Extranjero ’_E:México [J_Extraniero [J México [ Extranjero
Estatus Entidad federativa Entidad jeﬁerp{iva 5 Entidad federativa
] Cursand;% finalizado U trunco ,C}\,\ SC_,Q
Municipio o alcaldfa

Periodos cursados

Municipio o alcaldfa

Municipio 0 alcal:ﬂ;_ 3
LGN

Bimestre. Cuatrimestre, mes, semestre, trimestre
Documento obtenido
I boletaX certificado [ constancia

Institucion educativa

s
Institucion educativa
?.f Al

Institucion educativa

Carrera o area de conocimiento

Carrera o area de conocimiento Carr?ra [¢] ,!(ea ﬂt:onocimiento
Estatus | Estatus | Estatus
] Cursando (] finalizado [ trunco [J Cursandop finalizado [  trunco [ Cursando [ finalizado [J trunco
Periodos cursados Periodos cursados

Periodos cursados
Bimestre, Cuatrimestre, mes, semestre, trimestre

Blmestre, Cuatrimestre, mes, semsstre, trimestre

Bimestre, Cuatrimestre, mes, semestre, trimestre

Documento obtenido

Documento obtenido
| boletal] certificado[] constancia [J tftulo [J

Documento obtenido
O boleta (J certificado [J constancia [J ﬁtu]oﬁ

[ boleta [J certificado (J constancia [ titulo (J

Numero de cédula profesional

NUmero de cédula profesional

Numero de cédula profesional

SI ESTUDIO MAS DE UNA ESPECIFIQUE:

ESTATUS: Cursando [ ] Trunco[ ] Fi

nalizando [ ]

Sl ES PRIMARIA, SECUNDARIA O

S| ES CARRERA TECNICA
- ESPECIFIQUE:

SI ES LICENCIATURA, MAESTRIA O
DIPLOMADO ESPECIFIQUE:

S| ES DOCTORADO O POSGRADO
ESPECIFIQUE:

BACHILLERATO ESPECIFIQUE:

Lugar donde se ubica la institucion educativa

Lugar donde se ubica la institucion educativa

Lugar donde se ubica la institucion educativa

Institucién educativa
[J México  [J Extranjero Y México [ Extranjero [0 México [ Extranjero
Estatus Entidad federativa Entidad fed&ﬁvT \ Entidad federativa
[0 cursandol ] finalizado U tunco ; _C \QC 1]
Periodos cursados Municipio o delegacion Municipje o deleggci on Municipio o delegacion N
| Bimestre, Cuatrimestre, mes, semestre, trimestre I‘.L}O fi {,%K;) (6
ocumento obtenido Institucion educativa Instituci¥h educativa Institucion educativa
O boleta (1 certificado [J constancia
Carrera o area de conocimiento A imi e 9 el area de conocimient
Wﬁi ?re?de'1cgr]oc1mlento ML £\2IC Carrera o area de conocimiento
Estatus Estatus Estatus
(] Cursando [ finalizado [J trunco (] Cursando ™, finalizado (1 trunco [J Cursando (] finalizado [ trunco
Periodos cursados Periodos cursados Periodos cursados
| Bimestre, Cuatrimestre, mes, semestre, trimestre s Bimestre, Cuatrimestre, mes, semestre, trimestre Bimestre, Cuatimestre, mes, semestre, trimestre
Documento obtenido Documento obtenido

Documento obtenido
[ boletal] certificado[] constancia [J titulo (J

] boleta (J certiﬁcad(Mconstancia O titulo [

[ boleta 1 certificado (J constancia [J titulo [J

Ntmero de cédula profesional

Nimero de cédula profesional

Ntimero de cédula profesional
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EXPERIENCIA LABORAL '
Incorporar al menos los tres ultimos empleos no contando el actual NINGUNO [:l
SECTOR: ‘Q/Privado [ Publico [ ] Social
Organo Constitucional
/_ PODER: [ ] Ejecutivo [ ] Judicial ] L?g{slativo D rgan:utg);:;smona AMBITO: [ ] Estatal [ | Federal [__| Municipal R
ooy Elide |

b S

] Institucion/ Empresa/Nombre, denominacidn o razén social

|

] Unidad administrativa/Area

. : . ‘ ~ INGRESO EGRESO
| Puestoo cargodesemperado AoV id civ Ol | I S |
o Dia  Mes Ao Dia Mes Afio
| Funcion principal | J
. S5
SECTOR: [_JPrivado [ Publico ~ [ Social
PODER: L] Ejecutivo [ ] Judicial ] Legislativo__] Orga":ufg:::]tgcional AMBITO:[ ] Estatal ~ [_] Federal [__] Municipal
I Institucion/Empresa/ Nombre, denominacién o razén social !
I Unidad administrativa/Area I
INGRESO EGRESO
| Puesto o cargo desempefnado [ I l | I l I ’
Dia  Mes Ao Dia Mes Afo
' Funcién principal I
g 2
SECTOR: [ Jprivado ] Publico [ social
o] Constitucional
PODER: [ ] Ejecutivo [ ] Judicial [ ] Legislativo O e 191 AMBITO:[ JEstatal [ ] Federal [__] Municipal
' Institucion/Empresa/ Nombre, denominacion o razon social ' 1
I._umdad.admini.sinaiixazér_e.a ]
) INGRES EGRESO
I Puesto o cargo desempefiado : I | _ I | ‘ | |
Dia  Mes Ao Dia Mes Afio
| Funcién principal |
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Dependencia o entidad

( DATOS DEL ENCARGO QUE INICIA

r Nooicioo S MNeomodeo e 3onica

Nombre del empleo, cargo o comisién

l'_ﬁgﬁm_@ﬁcﬁg@

Esta contratado(a) por honorarios Si I___]

Area de adscripcion

L WQ\\Q( Mon;ciec!

NOg Si la respuesta es negativa, anota el
NIVEL DEL ENCARGO |

FECHA DE LATOMA DE
POSESION DEL ENCARGO

Lo [\

g |

15y

uUia Wvies

Lugar donde se ubica: [:I México
Calle, nimero exterior e interior, oficina o piso

_ Qi Medwer)lons

~Ano

]

|:| Extranjero Si la respuesta es Extranjero, anota el PAIS, I_
ESTADO O PROVINCIAY CIUDAD

K 1.8

Localidad o colonia

Entidad Federativa

Municipio o alcaldia

I Taomdeo b 2onige | LHSEHO |

l QCl\j.,SCQ
Teléfono de oficina

122 23 4N ¢

Extensién

L4670 |

Cadigo postal

Administracién de bienes materiales,
Atencion directa al publico,

Calificacion o determinacion para la expedicion de licencias,
permisos o concesiones,

Funciones de Inspeccién,
Interventorias,

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

Labor de supervision, Funciones de vigilancia,
Manejo de recursos financieros Investigacion de delitos
Areas técnicas, Licitacion y adjudicacion de contratos de bienes y servicios,

Manejo de recursos humanos.

Otro. Especifique la funcién:

L

Auditorias

Cuerpo de seguridad

%

w
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