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De conformidad con lo que establecen los arflculos 1 119 de la Constitución Política del Estado Libre de
Colima; 1,3, fracc¡ón Vl, 32,33, primer párrafo, fiacción ll, 43,46, 47 y 48 da la Ley General de Responsabilidades Ad ministrativas; Artículo UNICO de Acuerdo por el que se
modifica el artículo Segundo Transitorio del Acuerdo por el que el Comité Coordinador del Sistema Nac¡onal Anticorrupción em¡te el formato de declaraciones: de s¡tuac¡ón patrimonial y de
intereses; y expide las normas

Transparencia y Acceso a la

Fecha de la Declaración Posible Conflicto de lnterés

DATOS DEt SERVIDOR PtJBIICO:

e ¡nstruct¡vo para su llenado y presentación, publicado en el Periódico oficial de la Federación el viernes 16 de abril
lnformación Pública del Estado de Colima, presento la siguiente:

DECI.ARACIóN DE POSIBTE CONFLICTO DE INTERÉS VERSIóN PÚBTICA

7.o18

de 2019; y 29, fracción lX, de la Ley de

Nombre:

¿ e
I

Puesto:

Adscripción

A) Puesto, cargo o comisión, actividades o poderes que actualmente desempeña en órganos directivos empresas, asociaciones,
sociedades, consejos y/o consultoría.

NINGUNO

a ) ¡ \

B) Participación económica o financiera, asícomo convenios, compromisos o acuerdos con valor económico presente o futuro
que tengo con personas física o morales y que podrían ser percibidos o susceptibles de un conflicto de interés.

NINGUNO

Nombre de la o sociedad Ubicación (c¡udad, Estâdo y pals) (En su caso)

Nombre de la Entidad
(Empresa, asociac¡ón, consejo, etc)

Naturaleza del vlnculo
(Soc¡o, Colaborador, etc)

Fecha de constitución de la
Sociedad (En su caso)

Tipo de partic¡pación o contrato
(Porcentaje de part¡cipac¡ón en el cap¡tal
Partes sociales, trabajo, prov¡sión o serv¡c¡os o

Antigüedad del vfnculo
(Añosl

lnscripción en el
Registro Público

Frecuencia Anual
(Diario, semanal, mensual, anual)

Ubicación
(Ciudad, Estado y pafs)

Participación en la Dirección o Administración
(Antes o durante el servicio)

Sector o lndustr¡a
(En su caso)

lnicio de Participación o Contrato
(Antes o durante el Servicio)

Tipo de Sociedad en la que se participa Antigüedad de la participación o convenio
o con al que se contrata

bienes) (Sociedad Anónima,Sociedad C¡vil, Asociación, etc)

Acepto publicar la presente Declaración de posible conflicto de lnterés
en versión pública

a


