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SECRETARIA DE LA FUNCION PUBLICA

DECLARACION PATRIMONIAL Y DE INTERESES - MODIFICACION

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

32 Y 33 DE LA LEY GENERAL DE RESPONSABILIDADES ADMINISTRATIVAS.

~ \

-acion Patrimonial | \ " K \

Deciaracion ) © Fecha de recepcion | 111 05] 2020 |
y de Intereses | D Mes Ao
Modificacion

DATOS GENERALES DEL DECLARANTE
, Nombre (s) Primer apellido Segundo apellido
5 b farEne z
/\f{arl@_,/uﬂr\ Martinez /—)m‘l)ﬂ@?
CURP RFC/HOMOCLAVE
T Cotando . ~T Csteld O
o I Y O Y s O e e Y Y Y Y o
,olrmt’s\ ’)'(e’f\[)'dﬁ @cfe .Hdcff,h ohe X
Correo Electrénico IE; itucicgnal i k(,]p ‘S Correo Electrénico alterno
ESTADO CIVIL REGIMEN MATRIMONIAL Pais donde nacid Nacionalidad
[]|casado (a) [_1{ unien Libre []| sociedad Conyugal ‘p;}_@"“ﬂC\/O —;r("‘_f?“[ﬂf/ﬁ
[ ivorciado (a) []] viudo (2) | Separacién de Bienes Entidad donde nacié Numero de Celular
|:] Soltero (a) .—T C f;-)(l CI/O 7“("_')(3 ‘f'ﬂ'c}(‘}
DOMICILIO Lugar donde se ubica: I:] México D Extranjero
Domicilio Particular: calle, niimero exterior e interior T(’f“,‘)/l(‘!'(')
Localidad o Colonia 'T(J_g —{— q(‘) 0 Entidad Federativa ~/ > & —'-(1(,!/ D
Municipio oAIcald_fa Mf(’r\} m(\f ', Cddigo Postal "f—(“,’-”‘ "?‘('{(‘//)
L Teléfono (particular, incluir clave lada) "/—C?r:"] n(‘)/{‘) g
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ESCOLARIDAD

NIVEL I:l Primaria

l:] Secundaria

" DATOS CURRICULARES DEL DECLARANTE

Grado maximo de estudios (marque con una x)

':' Bachillerato

L] Carrera técnica o comercial

|:| Licenciatura
IJZI Diplomade

I:l Maestria
D Doctorado

D Posgrado

S| ES PRIMARIA, SECUNDARIA O
BACHILLERATO ESPECIFIQUE:

S| ES CARRERA TECNICA
ESPECIFIQUE:

SI ES LICENCIATURA, MAESTRIA O
DIPLOMADO ESPECIFIQUE:

S| ES DOCTORADO O POSGRADO
ESPECIFIQUE:

Institucién educativa

Lugar donde se ubica la institucién educativa
(J México [J Extranjero

Lugar donde se ubica la institucién educaliva
B México [ Extranjero

Lugar donde se ubica la institucién educaliva
[ México [ Extranjero

Eslalus

O cursando™ finalizado B jrunco

Enlidad federativa

Entidad federaliva

A

Entidad federaliva

Periodos cursados
Bimeslre, Cuatrimestre, mes, semeslre, trimestre

Municipio o alcaldia

e
Municipio o alcaldia
t(.\. 2 '\CC(_.\L&O

Municipio o alcaldia

Institucién educativa

Documento obtenido
[ boleta B certificado O constancia

Institucidn educativa

Institucién educativa

ON\VB

Carrera o area de conocimiento

Qﬁﬁgg‘a@%gm{c&ygnto (‘%L/{J!DS wp [J Carrera o area de cenocimiento

Estalus Estatus Estatus
] Cursando (] finalizado [J tunco ] Cursando 8 finalizado [J trunco [ Cursando (J finalizado [J 1trunco
Periodos cursados Pericdos cursados Periodos cursados
Bimeslre, Cuatiimestre, mes, semestre, lrimestre

Bimesltre, Cuatrimestre, mes, semestre, limeslre

Bimestre, Cualrimestre, mes, semestre, trimestre

Documento obtenido
[0 boletal] certificado] constancia OJ titulo [

Documento obtenido
[ boleta (1 certificado M constancia O titulo O

Documento obtenido
[ boleta (] certificado [ constancia [ titule I

Numero de cédula profesional

Ntmero de cédula profesional

Numero de cédula profesional

S| ESTUDIO MAS DE UNA ESPECIFIQUE:

ESTATUS: Cursando [_] Trunco[ | Finalizando [__]

S| ES PRIMARIA, SECUNDARIA O

S| ES CARRERA TECNICA

S| ES LICENCIATURA, MAESTRIA O
DIPLOMADO ESPECIFIQUE:

SI ES DOCTORADO O POSGRADO
ESPECIFIQUE:

Periodos cursados
Bimestre, Cualrimestre, mes, semestre, timesire

BACHILLERATO ESPECIFIQUE: ESPECIFIQUE:
Institucién educativa Lugar donde se ubica la institucion educativa Lugar donde se ubica la institucién educativa Lugar donde se ubica la inslitucion educativa
Meéxica Extraniern Méxica Exiraniera Méxica Extraniern
Estatus Entidad federativa Entidad federativa Entidad federativa
O cursando  finalizado O tunco
Municigio o delegacion Municipio o delegacién Municipio ¢ delegacién

Documento cblenido
O boteta [ certificado (I constancia

Inslitucion educativa

Institucion educativa

Institucidn educativa

Carrera o area de conocimiento

Carrera 0 area de conccimiento

Carrera 0 drea de conocimiento

Estatus

[J Cursando ] finalizado [  trunco

Estatus

[ Cursando O finalizade [ trunco

Estatus

] Cursando [ finalizado [ trunco

Pericdos cursados
Bimestre, Cuatrimestre, mes, semestre, timestre

Periodos cursados
Bimeslre, Cualrimestre, mes, semestre, trimeslre

Periodos cursados
Bimestre, Cualrimeslre, mes, semestre, trimestre

Documento obtenido
O boletal] certificadol] constancia O titulo O

Documento obtenido
[ boleta [ cerificado O constancia O titulo [

Documento obtenido
[1 boleta O cerificado O constancia (3 titule OJ

Nimero de cédula profesional

Numero de cédula profesional

Nimero de cédula profesional

)
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[
EXPERIENCIA LABORAL

Incorporar al menos los tres Gltimos empleos no contando el actual NINGUNO [:I

SECTOR: [.~] Privado [ ] Pablico [ ]social

Grgano Constitucional

4 ]
PODER: [ Ejecutivo [ ] Judicial [ Jtegislativo I:l Atit6nono AMBITO{ | Estatal [ ] Federal Municipal
|institucion/ Empresa/Nombre, denominacion o razén social T Neone (a4 \/ideary ]
J b
|Unidad administrativa/Area J
INGRESO EGRESO
IPuesto o cargo desempefiado .F’(E)S\OO\‘UQO |O :l | O I 20312 | I 1.0 | &% l 205205 |
= Dia Mes Afio Dia  Mes Afio
|Fungion principal Kiﬂ\cﬁ( Lo Cormonda o \mien \o | Y,

SECTOR: [«~IPrivado [ Ipablico [ Isocial

PODER:  [__JEjecutivo [ ] Judicial [Legistative__] 0‘93“:52:;‘:3““’“3' AMBITO:[ ] Estatal []Federal  [_7]Municipal
|inslituciénfEmpresal Nombre, denominacién o razén social I.:AD - 1 “J{h |
f )
|Unidad administrativa/Area J
INGRESO EGRESO
|Puesto o cargo desempeiado Ty oo loa be 2012 | [ 20
) Dia Mes Afio Dia Mes Ao
L |Funcic’>n principal gan‘« L COrrpncla  achix.\ m(rn-\l;)
Y

SECTOR: [.=IPrivado [ Jpablico [ Isocial

4 o) Constitucional )
PODER: [ JGjecutivo [ JJudicial [egistativol__1 ™ s e AMBITO[ ] Estatal [ Federal  [Z] Municipal
IInstituciénfEmpresal Nombre, denominacién o razén social ‘&'x\&m a0 \Jic&c() |

J *
IUnidad administrativa/Area |
INGRESO EGRESO
o R ”
[Puesto o cargo desemperiado Foloadd o3 lo2ls02 | Lol os 2020 |
» o - Dia  Mes Afo Dia Mes Ao
lFunC’On principal 'E)S&JG(CA(:D CL.)({"Q{\A:'\ CKJ&.L\W-'\LQ
X, = et
N | Y,
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i DATOS DEL ENCARGO ACTUAL

Dependencia o entidad

| Aedisce

Nombre del empleo, cargo o comision ?
P 9 5&1\)1&3{ /\D()\n\'-co [eA=N l"\ % [—\u‘n\\um\ur\\r‘) M\\r\:('\'\:.)‘mr\

Esta contratado(a) por honorarios Sl D NO @ Si la respuesta es negativa, anota el
NIVEL DEL ENCARGO |
FECHA DE LA TOMA DE
N ; POSESION DEL ENCARGO
Area de adscripcién ?Qc)\(ﬁr‘\ A \—‘\(ca-ﬁ'.um CQQ{J:)\CM{!\‘\(\‘\\
| Loy 110 looe |
Dia  Mes Afio
Lugar donde se ubica: [Zl México I:] Extranjero Si la respuesta es Extranjero, anota el PAiS,l I
Calle, nimero exterior e interior, oficina o piso ESTADO O PROVINCIA'Y CIUDAD
I Dalinoes 218, o\ Cerndeo T
Localidad o colonia
[ L)fr_\?\\m_r!r\ J
Entidad Federativa Municipio o alcaldia
| Voo | |ﬁc30\\ac.\o | [ 43980 |
Codigo postal
Teléfono de oficina Extension
(2454230006, J0\0H OO _1[166 |
MARCA LA(S) FUNCION(ES) PRINCIPAL(ES) QUE REALIZA SEGUN EL SIGUIENTE CATALOGO:
Administracion de bienes materiales, Labor de supervision, Funciones de vigilancia,
Atencion directa al pablico, Manejo de recursos financieros Invesligacion de delitos
ggﬁﬂ}?&é@&ﬂgg@;@?ié“ para la expedicion de licencias, Aveas técnicas, Licitacion y adjudicacion de contratos de bienes y servicios,
Funciones de Inspeccién, Auditorias Manejo de recurses humanos.
Interventorias, Cuerpo de seguridad Otro. Especifique la funcién
i
. J
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PARA SER LLENADO POR EL RECEPTOR

\’_\,‘“DOS 4 f{

SEP

SECRETARIA DE (7c
LA FUNCION PUBLICA RFC CON HOMOCLAVE:
Peg, ollade. Jalisco A_ 14 DE __ uuo DE2020
- ™ 4
C.

Mox\O \\)c,:m “')\:ﬂ\'\haa &m\t’)\ntt
Maria Dolores Rizo Mendee
Presente. g,;,\d,‘m /l//(..m e i'pat) J

Declaracion Patrironial

y de Intereses - Modificacion

-

POR ACUERDO DEL DIRECTOR GENERAL DE RESPONSABILIDADI;S% §ITUACIC)N PATRIMONIAL DE ESTA SECRETARIA,
Sh
ACUSAMOS RECIBO DE SU DECLARACION PRESENTADA E_t&‘lg:'STA E%gl—lA‘?A\RA 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

2018 - 202

§ HDICATURA

Rizo Mencez




