
Declaración

Modificación 2024

Folio Inicial: 41423
Folio de finalización: 40232

Fecha de creación: 30/05/2025 03:23:28 pm
Fecha de Finalización: 30/05/2025 03:31:21 pm

Empleado: 11377

Datos generales

Nombre(s) Armando Gonzalo
Primer Apellido Gonzalez
Segundo Apellido Hernandez
Curp XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Rfc XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Homoclave XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Correo electrónico institucional XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Correo electrónico personal/alterno XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Teléfono de casa XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Lada número internacional del celular XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Teléfono Celular XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Situación Personal / Estado civil XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
País de Nacimiento XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Nacionalidad XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Aclaraciones/observaciones XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX



Domicilio declarante

Domicilio del declarante XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Calle XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Número exterior XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Número interior XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Ciudad/localidad XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Municipio/Alcaldía XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Entidad federativa XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Código postal XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Aclaraciones/observaciones XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

Datos curriculares del declarante

Tipo operación SIN_CAMBIOS
Nivel XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Institución educativa XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Carrera o área de conocimiento XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Estatus XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Documento obtenido XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Fecha de obtención del documento XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Lugar donde se ubica la institución educativa XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Aclaraciones/observaciones XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

Datos del empleo, cargo o comisión (actual)

Tipo operación SIN_CAMBIOS
Nombre del Ente Público Municipio de Tlajomulco de Zuñiga Jalisco
Nivel Jerarquico MUNICIPAL_ALCALDIA
Área de adscripción Tesoreria
Empleo, cargo o comisión Dirección de recaudacion
¿Está contratado por honorarios? NO



Nivel del empleo, cargo o comisión DIRECTOR(A) DE DEPARTAMENTO U HOMÓLOGO(A)
Remuneración anual neta XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Especifique función principal Coordinar, motivar y mejorar el área de recaudación que consta de

70 personas aprox para brindar el mejor servicio posible a los
contribuyentes en las distintas recaudadoras del Municipio

Fecha de la toma de posesión 2020-03-02
Moneda XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Telefono de oficina 3332834400
Extensión 3321
Domicilio del empleo, cargo o comisión MÉXICO
Calle XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Número exterior XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Número interior XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Ciudad/localidad XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Municipio/Alcaldía XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Entidad federativa XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Código postal XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Aclaraciones/observaciones XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

Experiencia laboral

Tipo operación MODIFICAR
Ámbito PÚBLICO
Nivel/orden de gobierno MUNICIPAL_ALCALDIA
Ambito público EJECUTIVO
Nombre del Ente público Ayntamiento de Guadalajara
Área de adscripción Tesoreria
Empleo, cargo o comisión Jefe de Recaudadora
Especifique función principal coordinar, dirigir y eficientar la recaudación de la zona Minerva de

Guadalajara
Fecha de Conclusión 2020-02-28
Lugar donde se ubica MÉXICO



Aclaraciones/observaciones s/c

Ingresos netos

Remuneración anual neta del declarante recibida por su cargo
público

$ 309,437

Otros ingresos del declarante $ 0
Ingresos Por Actividad Industrial, Comercial Y/o Empresarial
Total $ 0
Ingresos Por Actividad Financiera
Total $ 0
Por Servicios Profesionales, Consejos, Consultarías, Y/o Asesorías Profesionales
Total $ 0
Ingresos Por Enajenación De Bienes
Total $ 0
Otros Ingresos No Considerados A Los Anteriores
Total $ 0
Ingreso neto total del declarante $ 309,436
Ingreso anual neto de la Pareja y/o dependientes económicos $ 1
Total de ingresos netos percibidos por el declarante, pareja y/o
dependientes económicos.

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

Aclaraciones/observaciones XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Hoja de percepciones XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Declaracion Fiscal XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

Bienes inmuebles

Titular Inmueble XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Tipo operación XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Tipo de inmueble XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Agregar Transmisor



Tipo de persona XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Nombre XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Primer Apellido XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Segundo apellido XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
RFC XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Relación del transmisor de la propiedad con el titular. XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Porcentaje de propiedad del Declarante 100
Superficie del terreno 96
Superficie de construcción 112
Forma de adquisición COMPRAVENTA
Forma de pago CRÉDITO
Valor de adquisición $ 1,600,000
El valor de adquisición del inmueble es conforme a ESCRITURA PÚBLICA
Tipo de moneda Peso Mexicano
Fecha de adquisición del inmueble 2024-10-24
Datos del registro público de la propiedad XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Ubicación del inmueble XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Calle XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Número exterior XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Número interior XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Ciudad/localidad XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Municipio/Alcaldía XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Entidad federativa XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Código postal XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Aclaraciones/observaciones XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

Vehiculos

Tipo operación XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Tipo de vehículo AUTOMÓVIL/MOTOCICLETA
Titular vehículo XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Agregar Transmisor Del Vehiculo



Relación del transmisor del vehículo con el titular. XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Tipo de persona XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Nombre XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Primer Apellido XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Segundo apellido XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
RFC XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Modelo VW
Marca SEDAN
Año 1992
Número de serie o registro XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Forma de adquisición COMPRAVENTA
Forma de pago CONTADO
Valor de adquisición $ 30,000
Tipo de moneda Peso Mexicano
Fecha de adquisición del vehículo 2010-05-06
Donde se encuentra registrado? XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Entidad federativa XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Aclaraciones/observaciones XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

Inversiones, cuentas bancarias y otro tipo de valores / activos

Ninguno (a)

Adeudos / Pasivos

Ninguno (a)

Pŕestamo o comodato por terceros

Ninguno (a)



Participación en empresas, sociedades o asociaciones

Ninguno (a)

¿Participa en la toma de decisiones de alguna de estas instituciones?

Ninguno (a)

Apoyos o beneficios públicos

Ninguno (a)

Representación

Ninguno (a)

Clientes principales

Ninguno (a)

Beneficios privados

Ninguno (a)

Fideicomisos

Ninguno (a)


