UNIVERSIDAD AUTONOMA DEL CARMEN
CONTRALORIA GENERAL

DECLARACION DE SITUACION PATRIMONIAL

REQUERIDOS SOBRE MI SITUACION PATRIMONIAL, CONFORME A LO DISPUESTO EN LOS ARTICULOS 32 Y 33 DEL REGLA
PROCEDIMIENTO ADMINISTRATIVO DE RESPONSABILIDADES Y EL REGISTRO PATRIMONIAL DE LOS SERVIDORES PUBLICOS DE LA
DEL CARMEN, 32 Y 33 DE LA LEY GENERAL DE RESPONSABILIDADES ADMINISTRATIVAS.

26/02/2023

MARQUE CON UNA X EL TIPO DE DECLARACION: |:| INICIAL FINA

DATOS GENERALES

LEZCANO HERNANDEZ JUAN JOSE
APELLIDO PATERNO,APELLIDO MATERNO, NOMBRE(S)

DATOS DEL PUESTO O ENCARGO

JEFE DE LA UNIDAD ADMVA. DE ASUNTOS UNIDAD ADMVA. ASUNTOS LABORALES Y CONTENCIOSOS
LABORALES Y CONTENCIOSOS
NOMBRE DEL PUESTO O ENCARGO UNIDAD DE ADSCRIPCION
06/10/2020 ’

FECHA DE INICIO DEL CARGO

UBICACION FISICA DEL CENTRO DE TRABAJO

CAMPUS | CAMPUS II |:|
CAMPUS SABANCUY |:|

DOMICILIO DEL CENTRO DE TRABAJO | FRANCISCO VILLA 12 FRANCISCO |. MADERO |

CALLE O AVENIDA

COLONIA

0 |

| CARMEN 24190 9381111048
MUNICIPI CODIGO POSTAL TELEFONO DE OFICINA
DATOS CURRICULARES
ESCOLARIDAD
NINGUNO [ |

EXTENSION

. CARRERA O AREA DE DOCUMENTO
NOMBRE DE LA INSTITUCION AR NS ESTATUS PERIODO CURSADO AT
UNIVERSIDAD AUTONOMA DEL LICENCIATURA EN TITULO
CARMEN DERECHO EGRESADO 1996-2001 PROFESIONAL
EXPERIENCIA LABORAL
NINGUNO
SECTOR INSTITUCION O EMPRESA UNIDAD ADMINISTRATIVA PUESTO FUNCION PRINCIPAL INGRESO-

Fecha de emision:
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UNIVERSIDAD AUTONOMA DEL CARMEN

CONTRALORIA GENERAL
DECLARACION DE SITUACION PATRIMONIAL

INGRESOS DEL DECLARANTE

REMUNERACION NETA POR EMPLEO, CARGO O COMISION (POR CONCEPTO DE SUELDOS, HONORARIOS, COMPENSACIONES, BONOS Y OTRAS $14,878.00
PRESTACIONES)
| POR ACTIVIDAD INDUSTRIAL, COMERCIAL Y/O EMPRESARIAL $0.00 |
| POR ACTIVIDAD FINANCIERA (RENDIMIENTOS O GANANCIAS) $0.00 |
| POR SERVICIOS PROFESIONALES, CONSEJOS, CONSULTORIAS Y/O ASESORIA $0.00 |
| POR ENAJENACION DE BIENES $0.00 |
| OTROS INGRESOS NO CONSIDERADOS A LOS ANTERIORES $814,052.00 |
" MTR8NDE3NnxKVUFOSk9TRUXFWKNBTKIIRVIJOQUSERVpPSTEVISjc5MDEX JASfDN8VKVSUOIPTI9QVUJMSUNBXORFX0xBXORFQOXBUKFDSU
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FIRMA DEL DECLARANTE: JUAN JOSE LEZCANO HERNANDEZ

* TODA LA INFORMACION FUE CAPTURADA DIRECTAMENTE POR EL DECLARANTE
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