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=Yy GOBIERNO MUNICIPAL DE

5| JOCOTEPEC

01.- DECLARACION PATRIMONIAL
1.

Nombre CRUZ ALEJANDRO

Primer apellido ESCAMILLA

Segundo apellido NAVA

CURP I

RFC con homoclave NG

Correo electréonico personal

Correo electronico institucional * | NG
Teléfono particular NG

Teléfono celular |NNENGTGNGEGEGEN

Estado civil o situacion personal |IEEIEINININLNI
Régimen Matrimonial I EEEIEINGGEG

Pais de nacimiento | IIIIIEIEINGGEGN
Nacionalidad(es) IIIIIE

Observaciones y comentarios

Pais I

ecly

Numero exterior | EENNEGINGE
Numero interior | NG
Colonia I

Entidad federativa | EENNEEIGIGE
Municipio [N

codigo postal I

DATO CURRICULAR1

Tipo operacion Agregar

Nivel BACHILLERATO

Institucion educativa Conalep Ajijic-Chapala
Carrera o area de conocimiento Informatica
Estatus TRUNCO

Documento obtenido

Fecha de obtencidn del documento 24/06/2008

Pais de la inscitucién educativa México

Observaciones y comentarios | IEGczNGIIE
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Nivel/orden de gobierno Municipal alcaldia Domicilio del empleo que INICIA
Ambito publico * Ejecutivo

. Codi tal 45800
Nombre del ente publico Gobierno de Jocotepec odigo posta

( o . . . Pais México
Area de adscripcion HMP - Hacienda Municipal

L . Entidad federativa Jalisco
Eempleo, cargo o comisién Director de Ingresos

) L Municipio Jocotepec
Nivel del empleo cargo o comision

. Colonia Centro
Contrato por honorarios No

) o .. - . . Calle Hidalgo sur
Funcion principales Administracién Financiera (Recaudacién 9

NUmero exterior 187
de Ingresos, Desembolso de Fondos, Presupuesto,

Contabilidad) NUmero interior
Fecha de toma de posesidén/conclusion 01/10/2024
Teléfono laboral 3877632470

Observaciones y comentarios | NNENNINELIE

5.
EXPERIENCIA LABORAL 1

Ambito/Sector en el que laboraste Privado

Nombre de la institucion Contadores y abogados group
RFC de la institucion GAGC850531HSH

Sector/industria Servicios profesionales

Cargo/puesto Auxiliar contable

Fecha deingreso 12/04/2019

Fecha de salida 29/09/2024

Funciones principales Administracién Financiera (Recaudacién
de Ingresos, Desembolso de Fondos, Presupuesto,
Contabilidad)

Pais México

Observaciones y comentarios | IEGNG:GNIE
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Nombre(s) I Direccién de la persona

. |
Primer apellido | IR Codigo postal I
[

Pais NG

Entidad federativa
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Fecha de nacimiento L
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Nombre de via | IR

Numero exterior | N
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Dependiente econdmico

Actividad laboral

Sector publico IIEGR

Ambito publico IR

Nombre del Ente publico
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Salario mensual neto |}

Moneda

Fecha de ingreso al

empleo IR

Observaciones y comentarios | EGNGzGNN

~

DEPENDIENTE 1

HIJO(A)

Nombre(s) I Direccién de la persona
Primer apellido | IIEIEINGIGINININGEG

Segundo apellido |IIIINIGININININGEG

CURP I

RFC con homoclave IR

Fecha de nacimiento | NN

Ciudadano extranjero | IIEIEINIIIN

Habita en el domicilio del declarante | NN
Actividad laboral |

codigo postal I
Pals I

Entidad federativa | EENNEIEIINGEE
Municipio [IIIIEIEIGING<NGEGG
Colonia I

Tipo de via

Nombre de via | I
Numero exterior | ENEG<NG<G
Numero interior | NG
Observaciones y comentarios | IEIEGNGz:G:G:GEG
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|.- Remuneraciéon mensual neta del declarante por su cargo Moneda del ingreso por cargo publico del declarante Peso
publico (por concepto de sueldos, honorarios, compensaciones, meXxicano

bonos y prestaciones)(cantidades netas después de impuestos)

$ 15,782

Il.- Otros ingresos del declarante (suma del ll.1al 11.4) $ 1,500 Moneda de otros ingresos Peso mexicano

II1.- Remuneracidon mensual por actividad industrial, comercial y/o empresarial (después de impuestos)

II.2.- Remuneracién mensual por actividad financiera (rendimientos o ganancias) (después de impuestos)

I1.3.- Remuneracién mensual por servicios profesionales, consejos, consultorias y/o asesorias (después de impuestos)

Monto: $ 1,500 Moneda: Peso mexicano

Tipo de servicio: asesoria contable

[I.4.- Otros ingresos no considerados a los anteriores (después de impuestos)

A.- Ingreso mensual NETO del declarante (SUMA DEL NUMERAL | Moneda de ingreso NETO del declarante Peso mexicano
ylil) $17,282

B.- Ingreso mensual NETO de la pareja y/o dependientes Moneda de ingreso NETO de la pareja I
econémicos (despues de impuestos) |IEIEGNGNGNGNE

C.- TOTAL de ingresos mensuales NETOS percibidos por el Moneda de ingreso NETO de la total Peso mexicano

declarante, pareja y/o dependientes econémicos (suma de los
apartados Ay B) $ 26,282

Aclaraciones / observaciones

'NO

|.- Remuneraciéon neta del declarante por su cargo publico (por Moneda del ingreso por cargo publico del declarante Peso
concepto de sueldos, honorarios, compensaciones, bonos y meXxicano

prestaciones)(cantidades netas después de impuestos) $ O

Il.- Otros ingresos reibidos del declarante, recibidos durante el Il.- Moneda de otros ingresos Peso mexicano
tiempo en el que se desempefio como servidor publico en el afio

anterior inmediato anterior (suma del ll.1al 1l.5) $ O

II.1.- Remuneracidn por actividad industrial, comercial y/o empresarial (después de impuestos)

[I.2.- Remuneraciéon por actividad financiera (rendimientos o ganancias) (después de impuestos)

II.3.- Remuneraciéon por servicios profesionales, consejos, consultorias y/o asesorias (después de impuestos)

II.4.- Remuneraciéon por enajenacion de bienes (después de impuestos)

[I.5.- Otros ingresos no considerados a los anteriores (después de impuestos)

A.-Ingreso NETO del declarante, recibido en el afio anterior A.-Moneda de ingreso NETO del declarante recibido el afio
inmediato (SUMA DEL NUMERAL Iy ll) $0 anterior Peso mexicano

B.- Ingreso neto de la pareja y/o dependientes econémicos, B.- Moneda ingreso neto pareja y/o dependientes | N
ricibidos en el afio inmediato anterior(después de impuestos) $ [

o

C.- Total de ingresos netos percibidos precibidos por el C.-Moneda ingreso total percibidos(apartados ay b) Peso
declarante, pareja y/o dependientes econémicos en el afio meXxicano

inmediato anterior(suma de los apartadosay b)) $0

Aclaraciones / observaciones |
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10.
NO APLICA
11.

Vehiculo # 1

Tipo de operacion Agregar

Tipo de vehiculo Automévil/ motocicleta

Titular Declarante

Marca MERCURY

Modelo VILLAGER

Afio 1994

Numero de serie |

:Doénde se encuentra registrado? - pais || EGNGNGEGG
:Donde se encuentra registrado? - entidad federativa |

Forma de adquisicion Cesién
Forma de Pago NO APLICA
Valor Aquisiciéon $ 0

Moneda

Fecha Adquisicion 20/11/2021

En caso de baja del vehiculo incluir motivo

Aclaraciones/Observaciones |
12.

NO APLICA
13.

NO APLICA
14.

NO APLICA
15.

NO APLICA

02.- DECLARACION DE INTERESES
1.
SOCIO #1

Tipo derelacion Declarante
Nombre de la actividad comercial vinculante AGRICOLA
CUATRO RETONOS
RFC de la entidad vinculante ACR230316416
Porcentaje participacion 3%
Recibe remuneracion No
Tipo participacién Accionista
Lugar donde se ubica:

Pais México

Entidad federativa Jalisco
Sector/industria Agricultura

ACLARACIONES/OBSERVACIONES I
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2. ¢éPARTICIPA EN LA TOMA DE DECISIONES DE ALGUNA DE ESTAS INSTITUCIONES ? (HASTA LOS 2 ULTIMOS
ANOS)

NO APLICA

3. APOYOS O BENEFICIOS PUBLICOS (HASTA LOS 2 ULTIMOS ANOS)

APOYO #1

Beneficiario del programa Declarante

Nombre del programa publico PENSION POR DISCAPACIDAD
DEL BIENESTAR

Instituciéon que otorga el apoyo BANCO DEL BIENESTAR
Nivel/orden de gobierno Federal

Tipo de apoyo Subsidio

Forma de recepcion MONETARIO

Valor mensual del apoyo $ 1,550

Moneda Peso mexicano

Especificacion

Observaciones

4. REPRESENTACION (HASTA LOS 2 ULTIMOS ANOS)

NO APLICA
5. CLIENTES PRINCIPALES (HASTA LOS 2 ULTIMOS ANOS)

NO APLICA
6. BENEFICIOS PRIVADOS (HASTA LOS 2 ULTIMOS ANOS)

NO APLICA
7. FIDEICOMISOS (HASTA LOS 2 ULTIMOS ANOS)

NO APLICA

03.- DECLARACION FISCAL
1. ARCHIVOS DE LA DECLARACION FISCAL

Archivo declaracion_fiscal/pdf/EANC910719611.6.2023.pdf
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