Mumc;pahdad del Partido de General Pueyrreddén

ANEXO |

Apellido y Nombre:

Tipo de Documenta:
Nn

; Cxérg'o' actual_

ingreso al Cargo Actual. [/

Jurisdiccion: STC. H—Prci@éﬁr

Area donde se desempena

Acto administrativo que determinan sus funciones en el cargo: 43Q§ / 1q

¢ Usted presenta DDJJ por intervenir en i manejo de fondos publicos, Si NO
integrar comisiones de adjudicaciones, compra y recepcion de bienes y/o ;
servicios, participar en licitaciones? e

¢ Usted presenta DDJJ por otorgar habilitaciones administrativas para el Sl NO
ejercicio de cualquier actividad o por ejercer controles publicos sobre las

mismas”? D<
¢+ Usted retiene partida o esta en comisién de servicio por cargo o funcion de Si NO

mayor jerarquia?

V'Emp'r'esafOrgamsmo:

Entidad:

Actividad de la Empresa:

Carge o Funcion:

Desde: / i _Hasta: {

Declaro que f3d realizo actividades distintas a mi cargo actual en simuitaneo

Sl

con el ejercicio del mismo.

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: [/ /[

_Dedlcaclon de horas semanales

Declaro #u poseer bienes muebles reglstrables como asi fampoco mi grupo

familiar sujeto a declarar.

Titularidad: *

Titular: AL T Gs

Tipo de bien: s O Lo TE-

Especifique: VoS iué\—é’@ﬁ = é‘ TTEY 3)
_Porcentaje de Titularidad: A0

. . Biene '~ fuehles fo. Reglstrab‘f s
Declaro e poseer bienes muebles no regtstrables como asi tampoco mi

Si

grupo familiar sujeto a declarar.

Titularidad; .y _ .
Titular: VR TA N0
Tipo de bien: =

2] %
Especifique: Ui

Origen de fos Fondos:  —« .,

—_
Especifique: VT USSR

Porcentaje de Titularidad: __{LOD "7,




Declaro &% poseer bienes inmuebles, como asi tampoco mi grupo familiar
sujeto a declarar.

St

‘NO

Titularidad: 50‘%@ A U o VLo

Titular:

=
Tipode bien. .S W HUB BLE — CRSA A1 _(‘é”i‘f:t Ci)

Especifique:

Pais; AL U M —
Especifigue:

Provincia: S AN
Localidad: iy
Especifique: '

___Fituios, Accion

Declaro By poseer fitulos ni otras mverssones como asi tampoce mi grupo

familiar sujeto a declarar.’

Si

NO

Tituiaridad:

Titular:

Tipo de Bien:

Especifigue:

F ha d Adquisicién'

=~ Sociedades: *

Declarg@pa poseer paztecepacnon en soc:tedades como asi tampoco mi grupo

familiar sujeto a declarar.

Titularidad:

Titular:

kbl

Declaro tip poseer dinero en efectlvo ni en enfidades, como asi tampoco mi
grupo familiar sujeto a declarar.

NO

" Depdsito: Deposit

Tipe de hien:

Tiularidad:

Titular: ZG ISP S

Tipode Cuenta: _ CA— b M_og\a

Depdsifor Tenencia deé dinero en efectivo. .
Tipe de bien Titularidad:

Titular:

Moneda: P“G’ﬁ o N

".Perechos Reales sob

Dec!aro@ﬁ poseer derechos reales sobre bienes de terceros como asi
tampoco mi grupo familiar sujeto a declarar.

NO

Titularidad del Derecho:

ex‘,
L]

Titular del Derecho:

Tipo de Derecho:

Especifique:

Tipo de bien sujeto a dergcho:

Especifique:

‘T[empolP azoiPenodo de uso:

Dec aro ma haber pel’C[bldO mgresowalgunovpor el cargd 4qué'ocup u otras
actividades desarrolladas en el periodo declarado, como asi tampoco mi
grupo familiar sujeto a declarar.

“si

Titularidad:

Titular: _

Cargo 0 Funcson

54

Deciaro ﬁﬁ haber permmdo otro tlpo de méresos eﬁ el ﬁenodo declarado
como asi tampoco mi grupo familiar SUJeto a declarar.

sl

Titularidad:

Titular:

Tipo de Ingrese:

Especifigue:

Origen/Concepto:

Monio Total Recibido:




& TESORERIA ” (‘32*01»9
' ANO DELA
: MGP ) EXPORTACION

RECIBO N2 1422/2019

informo, en mi caracter de Jefe de Division Administracién de la Tesoreria Municipal,
que el Sr. Mingo, Mauricio, DNI. N2 21.604.241, quien revista como Tesorero
Municipal, hizo entrega en la TESORERIA MUNICIPAL de un sobre cerrado y firmado
que dice contener una DECLARACION JURADA de sus bienes, en cumplimiento a lo
establecido en la Ordenanza Municipal N¢ 23981/19. ‘ '

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

Municipio, expido el presente en la ciudad de Mar del Plata, a los 30 dias del mes de
abril del afio 2019.
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