VMunicipalidad del Partido de General Pueyrredon

ANEXO |

“Apellido y Nombre: &2 S i LS L

e
Tipo de Documento: D T YAES 5,] [ I\‘) Fo 12 T4 ]
NU

B E I e g e %niormacm Laborat -
Cargo actual JEFE BPFe. ~cliseao—

| Ingreso al Cargo Actual: /| IZG# —

Jurisdiccion: DisT Fi70  LESe g i ,;, ot TR gﬁf!“ﬁ/ﬁ*‘;’r;"‘ 7=

Area donde se desempefia. 2~ 7 0. Al aqphs IR EFHVE

Acto administrativo gue determinan sus funciones en el cargo:

Lol A

¢ Usted presenta DDJJ por intervenir en el manejo de fondos publicos,
integrar comisiones de adjudicaciones, compra y recepcion de bienes y/o
servicios, participar en licitaciones?

5i

NO

d,Usted presenta DDJJ por otorgar habilitaciones administrativas para el
ejercicio de cualquier actividad o por gjercer controles publicos sobre las
mismas?

Si

NO

¢ Usted retiene partida o esté en comisién de servicio por cargo o funcién de
mayor jerarquia? ‘

Sl

NO

_Empresa/Organismo:

Entidad:

Actividad de 1a Empresa:

Cargo o Funcién:

Desde: /1

= jl iy el g a1 sy
- Dadcars gue o realizo achiv

con el gjercicio del mismo:

=LA

L!mTf‘D er*LJ f e*‘: s&mu mbo N
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Empresa/Organismo:

Entidad:

Actividad de la Empresa;

Cargo o Funcion,

; Percibe ingresos por esta actividad?:

Desde: [ /

;Ha cesado, goza de licencia o ha suspendido la actividad?:

Fecha de inicio de la Licencia; [/ /

Dedu:ac;on de horas semana!es 7 Hs

tamiliar sujeto a deciarar.

Deciaro no poseer blenes muebles reglstrabies como asi tampoco i grupo

NG

Tidiaridad. ~

Titular: AIVEIEZE S eAT it

Tipo de bien: Vg AP CIL O -

Especifique: £ &R #1660

Porcentaje de Titularidat: 0o/ e

" Bignes Wiucbles no Registigbles.”

8l

Declaro no poseer bienes muebles no registrables como asi tampoco mi
grupo familiar sujeto a declarar.

NO

X

Titularidad:

Tipo de bien: ' TT -

Titular: DIRECCION DE PERS?
DEPARTAMENTO tEG

Especifique: : ] a.

Origen de los Fondos: ]

Especifique: ==

17 MAY 7810

Porcentaje de Titularidad: I
- Bienes Inmuchies -




Declaro no poseer bienes inmuebles, como asi tampoco mi grupo familiar St NO
sujeto a declarar. X
Titularidad: ‘
Tituiar: Gh S ADS FELA e
Tipo de bien: ’
Especuﬂque - Ehn b
Pais: e
Especifique: H /L& 87730
Provincia: s, Ak, .
Localidad: Seai &/ikiie.
' Especiﬁqu : o G BNAD T

itulos, Acciones, Fondos Comunes.de mversion - -

Declaro no poseer titulos ni otras inversiones, como asl tampoco mi grupo 8

familiar sujeto a declarar.

Titularidad:

Titular;

Tipo de Bien:

Especifique:

Fecha de Adqwsmlon

en socnedades oomo asi tampoco mi grupo |

Declaro no poseer partlc p

NO

familiar sujeto a declarar.

Titujaridad:

Tltuiar

Dectaro no poseer dmero en efectwo nien enttdades como asi tampoco mi 8l

grupo familiar sujeto a declarar. X

-Depésito: Deposito Bancario

Tipo de bien:

Titularidad:

Titular: = R 6 103, e AU LR

Tipode Cuenta: o 4 SCLAD

" Depbsito: Tenencia de dinero en-efectivo

Tipo de bien. Titu[arid'ad

Titular,  S3e, Mo, Farbninl T

Moneda:. Pecas .

Declaro no poseer derechos z‘eales sobre bienes de terceros como asi 1

tampoco mi grupe famitiar sujeto a declarar.

Titularidad del Derecho:

Titular del Derecho:

Tipo de Derecho:

Especifique:

Tipo de bign suieto a derecho:

Especifique;

Tiempo/P!azo/Periodo de uso:

SpoF Cargo I Trabajo

-Declaro no haber permbldo mgreso alguno por el cargo gue ocupo u otras ] Sl T

actividades desarrolladas en el periodo declarado, como asi tampoco mi
grupo familiar sujeto a declarar.

Titutaridad:

Titular:

Cargo 0 Funcién‘

Declaro no haber permmdo otro tipo de zngreéos ene peraodo dec arado

como asi tampoco mi grupo familiar sujeto a declarar.

Titularidad:

Titular:

Tipo de Ingreso:

Especifique: LDIRECCION DE PERSOMALS
Qrigen/Concepto. DEPARTAMENTO LECAIDS
Monto Total Recibido: P
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%% TESORERIA " 50‘59
ks § . A BE LA
. MGP , EXPORTACION

RECIBO N®© 1484/2019

Informo, en mi caracter de Jefe de Division de Administracién de la Tesoreria
Municipal, que el Sr. Barros Fernando H, DNI N2 17.203.022, quien revista como Jefe
Departamento Con Fallo de Caja Delegacion Chapadmalal, hizo entrega en la
TESORERIA MUNICIPAL de un scbre cerrado y firmado que dice contener una
DECLARACION JURADA de sus bienes, en cumplimiento a lo establecido en Ia
Ordenanza Municipal N2 23981/19..

A solicitud del interesado y para ser presentado en la Direccién de Personal de este

Municipio, expido el presente en la ciudad de Mar del Plata, a los 17 dias del mes de
mayo del afio 2019.
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