PARA USO EXCLUSIVO EN EL H. AYUNTAMIENTO DEL MUNICIPIO
DE CALKINI . _ o

NO. DE COMPROBACION: . 20230510115711000000219902
CURP: BANW890828HCCLHLOZ . .

R.F.C: BANWS908280A6 _ ,
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_.umO_.>_“~>OnOZ DE MODIFICACION PATRIMONIAL 2023

CALKINI, CAMPECHE A 10 DE MAYO DE 2023
C. WALTER ABEL BALAM NOH
PRESENTE.

ATENTAMENTE
TITULAR DEL ORGANO INTERNO DE CONTROL
d198b58e37dede712b8a474b3f3278a411f5e1dd
LIC. JAVIER CANUL BALAN




Carta de Aceptacién para la utilizacién de ia CURP vy on.u_.;_.mmmmm
como firma de la declaracidn de situacién patrimonial. ‘

Numero de transaccién:
f624863a1eaf13335399dc481522¢081 79031768a80
8b119731adb1eS5cfb5c25

H. AYUNTAMIENTO DEL MUNICIPIO DE CALKINI
Presente

C.WALTER ABEL BALAM NOH con Clave Unica de Registro de Poblacién BANWSS0828HCCLHLO2 v correo electréonico
walterbalam0828@hotmail.com, con fundamento en ios articulos 108 y 109 de la Constitucién Politica de los Estados Unidos
Mexicanos; 1, 2, 14, 16, 26.y 37, fraccion XVI de la Ley Orgénica de la Administracion Publica Federal; 1, 2, fraceldn |, 4,
fraccién |, 9, 20, 32, 33, 34, 35, 46, primer parrafo, 47 y 48 de la Ley Genéral de Responsabilidades Administrativas,

DECLARACIONES

1. Que la declaracién de situacién patrimonial de :..On_Smmomo: que bajo protesta de decir verdad presento ante el H.
AYUNTAMIENTO DEL MUNICIPIO DE CALKINI con fecha 10 de mayo de 2023 es auténtica v atribuible a mi persona.

2. Que para e! envio de la declaracion de situacién patrimonial referida en. el parrafo anterior, utilicé come usuario mi Clave
Unica de Registro de Poblacién y contrasefia con los que ingreso al sisteima DeclaraNet, y

responsabilidad su uso, asl como la informacién remitida a través de los 'm

consecuencias juridicas: que de ello derive. o

3. En virtud de estar de acuerdo con las condiciones antes sefialadas, firmo autdgrafamente ‘el presente documento, mismo
que me compromsto a presentar ante el Organo Interno de Control o en la Unidad de Res

PROTESTO LO NECESARIO

NOMBRE Y FIRMA DEL DECLARANTE: me
é@l«%& ch_z N

LUGAR Y FECHA DE ENTREGA:

Calle 20 s/n entre 15y 17, Col, Ceniro, Calkini, Campeche. .
T Tek: (£96) 961 000R | wwaw.catkint.gob.mx




- H.AYUNTAMIENTO DEL MUNICIPIO DE CALKINI
DECLARACION DE SITUACION PATRIMONIAL Y DE INTERESES DE LOS SERVIDORES _ucwEOOm
DECLARACION Z_OU_EQPO_OZ |

BANWB908289A6
ﬂmOI> DE RECEPCION: 10/05/2023

H. AYUNTAMIENTO DEL MUNICIPIO DE CALKINI

m>,5mﬁ0._.mw,_.>Umomo_x<mmc>oﬁmmmmz._d}Cm.meZ_ Omogm\y.oaz _u>.._|m=502~>_, Y DE INTERESES, CONFORME A LO DISPUESTO EN LOS ARTICULOS 32 Y 33 DE LA LEY GENERAL DE
RESFPONSABILIDADES ADMINISTRATIVAS. o :

DATOS GENERALES DEL SERVIDOR PUBLICO

NOMBRE(S): -BALAM NOH WAL TER ABEL
CURP; BANWB90828HCCLHLN2
RFC: BANWSI058289A8
HOMOCLAVE: 9A6

CORREQ ELECTRONICO INSTITUCIONAL:
CORREO ELECTRONICO FERSONAL / >5mmzo walterbalam0828@hotmail.com
NUMERO TELEFONICO DE CASA: T

NUMERO CELULAR PERSONAL: _ 0961106762
SITUACION PERSONAL / ESTADO CIVAL: SOLTEROC (A)
PAIS DE NAGIMIENTO: MEXICO
NACIONALIDAD: MEXICANA

DOMICILIO DEL DECLARANTE

- EN MEXICO

CALLE: 2 . NUMERO EXTERIOR: SN
NUMERG INTERIOR: SIN-. <UL COLONIA Y LOCALIDAD; SAN LISITO
MUNICIPIO / ALCALDIA: . CALKINI - Sh b Uw L ENTIDAD FEDERATIVA: CAMPECHE
CODIGO POSTAL: 24800 T e o ‘ ,
DATOS CURRICULARES DEL Umo_.,>x>24m

ESCOLARIDAD )
NIVEL INSTITUCION ERUCATIVA UBICACION CARRERA O AREA DE CONOCIMIENTO ESTATUS : DOCUMENTO OBTENIDO FECHA
LICENCIATURA mubm%%ﬁ%»aﬁ%o%% MEXICO _ LICENCIADO EN PSICOLOGIA T FINALIZADO TITULO 1989-12-07

DATOS DEL EMPLEO, CARGO O COMISION ACTUAL




NIVEL '/ ORDEN DE GOBIERNO:
AMBIFO PUBLICO:

NOMBRE DEL ENTE PUBLICO:

NIVEL. JERARQUICO:

AREA DE ADSCRIPCION:

EMPLEQ, CARGO O COMISION:

JESTA CONTRATADO POR HONORARIOS?:
NIVEL DEL EMPLED, CARGO G COMISION:
ESPECIFIQUE FUNCION PRINCIPAL:

FECHA DE TOMA DE POSESION DEL EMPLED, CARGO O oog_m_oz

TELEFONO DE OFICINA Y EXTENSION:
DOMICILIO DEL EMPLEQ, CARGO O COMISION

CALLE: 20
NOMERO INTERIOR; SIN
MUNICIPIO / ALCALDIA: GALKINI
CODIGO POSTAL: 24900 -

MUNICIPAL/ALCALDIA

EJECUTIVO

SISTEMA DIF MUNICIPAL DE CALKINI
COORDINADOR U :oz_orcmo §
PRODIDFNNA

COORDINADOR DELAREA -, .« =
No : o
MEDIO

ATENCION A NNA

2018-11-15

9968610492 1

EN MEXICO DOMICILIO DEL EMPLEO, CARGC O COMISION
NUMERO EXTERIOR: . SN
COLONIA / LOCALIDAD: , FATIMA
ENTIDAD FEDERATIVA: ) CAMPECHE

EXPERIENCIA LABORAL (ULTIMOS CINCO mgvrmOmv

EMPLEO, CARGO O COMISION / PUESTO
AMBITO / SECTOR EN EL QUE LABORASTE:
NIVEL / ORDEN DE GOBIERN(:

AmBITO PUBLICO:

NOMBRE DEL ENTE PUBLICO / NOMBRE DE LA mzmxmmi
SOCIEDAD Q ASOCIAGION:

AREA DE ADSGRIPGION / AREA:
EMPLEQ, CARGO 0 COMISION ! PUESTO:
ESPECIFIQUE FUNGION PRINCIPAL:
FECHA DE INGRESC:

FECHA DE EGRESOD:

LUGAR DONDE SE UBICA:

EMPLEQ, CARGO O COMISION / PUESTO
AMBITO / SECTOR EN EL QUE LABORASTE:
NIVEL / ORDEN DE GOBIERNO:

AMBITO PUBLICO:

NOMBRE DEI ENTE PUBLICO / NOMBRE DE LA mgmwm%
SOCIEBAD O ASCCIACION:

AREA DE ADSCRIPCION / AREA:
EMPLEQ, GARGO O COMISION / PUESTO:
ESPEGIFIQUE FUNCION PRINCIPAL:
FECHA DE INGRESO:

FECHA DE EGRESO:

LUGAR DONDE SE UBICA:

(Ninguno)

DATOS DEL DEPENDIENTE mOOzog_oo
(Ninguno)

INGRESOS NETOS DEL Dm0r>m>z._.m ﬁ>mmg> Y / O DEPENDIENTES ECONOMICOS (ENTRE EL-1 DE ENERO Y 31 DE DICIEMBRE DEL ANO INMEDIATO

ANTERIOR}

PUBLICO
MUNICIPAL/ALCALDIA
ORGANO AUTONOMO

SMDIF CALKINI

PSICCLOGIA,
ENCARGADO DEL AREA OE PSICOLOGIA

© ATENCION AL ﬁCmﬁOO

2014-08-15
2015-09-30
WMEXICC

PUBLICO
MUNICIPALJALCALDIA’
ORGANC AUTONOMO

DIREGCION DE EDUCACION , GULTURA'Y DEPORTE

CULTURA
AUXILIAR ADMINISTRATIVO
OFICINISTA

2016-03-08

2018-00-30

MEXICO




I. RENMUNERAGION ANUAL NETA DEL DEGLARANTE PCOR SU CARGO PUBLICO (POR CONCEPTO DE SUELDOS, HONORARIOS, COMPENSACIONES, BONOS, AGUINALDOS Y OTRAS

PRESTACIONES) (CANTIDADES NETAS DESPUES DE IMPUESTOS) 86926
II. OTROS INGRESOS DEL DECLARANTE (SUMA DEL I11 AL I.5) a
.1 POR ACTIVIDAD INDUSTRIAL, COMERCIAL Y./ O EMPRESARIAL (DESPUES DE RAPUESTOS)
.2 POR ACTIVIDAD FINANCIERA (RENDIMIENTOS O GANANCIAS) (DESPUES DE IMPUESTOS) : o
I3 POR SERVICIOS PROFESIONALES, CONSEJOS, CONSULTORIAS ¥ / O ASESORIAS (DESPUES DE IMPUESTOS)
1.4 POR ENAJENACION DE BIENES (DESPUES DE IMPUESTOS) S 0
1.5 OTROS INGRESOS NO CONSIDERADOS A LOS ANTERIORES (DESPUES DE IMPUESTOS) o
A INGRESO ANUAL NETO DEL DECLARANTE (SUMA DEL NUMERAL § Y 11 _ R 85926
B. INGRESO ANUAL NETO DE LA PAREJA Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS (DESPUES DE IMPUESTOS) -* SR _ o
C. TOTAL DE INGRESOS ANUALES NETOS PERCIBIDOS POR EL DECLARANTE, PAREJA Y / O DEPENDIENTES ECONOMICOS (SUMA DE LOS APARTADOS A Y 8) 85928
POR ACTIVIDAD INDUSTRIAL, COMERCIALY /. O EMPRESARIAL (DESPUES DE IMPUESTOS),
NOMBRE O RAZON SCCIAL . _ TIPO DE NEGOCIO MONTO
POR ACTIVIDAD FINANCIERA {RENDIMIENTOS O GANANCIAS) :umm_ucmm DE IMPUESTOS).
TIPO INSTRUMENTO o MONTO
CAPITAL 0
FONDOS DE INVERSION 0
ORGANIZAGIONES PRIVADAS 0
SEGURO DE SEPARACION INDIVIDUALIZADO g
VALORES BURSATILES 0
BONOS 0
OTRO (ESPECIFIQUE) _ . 0
POR SERVICIOS PROFESIONALES, CONSEJOS, OOZmCr._.Omu.\ym Y / O ASESORIAS .:ummmuc._mm DE IMPUESTOS).
TIPO DE SERVICIO , : : : MONTO
POR ENAJENACION DE BIENES (DESPUES DE IMPUESTOS) R T
TIPO BIEN _ L T MONTO
MUEBLE o 0
INMUEBLE 0
VEHICULO Q
OTROS INGRESOS NO CONSIDERADOS A LOS ANTERIORES _:umm_ucmm DE IMPUESTOS).
TIPG INGRESO : : : MONTO

>0_.>D>o_ozmm\0mmmm<>o_ozmmDm_zmmmwOm zm._.ow.omﬁ Umo_.bmbz._.m”
{Sin Observaciones) ‘

BIENES INMUEBLES (ENTRE EL 1DE ENERO Y EL 31 DE DICIEMBRE DEL ANO INMEDIATO >24.m_,»_0_u~_v

(Ninguno)




<mI_OCrOm (ENTRE EL 1 DE mzmxo Y EL 3 _um DICIEMBRE DEL >ZO INMEDIATO >Z._.m_»_0mv
{(Ninguno)

BIENES MUEBLES ( ENTRE EL 1 Dm ENERO Y EL 31 DE DICIEMBRE DEL ANO INMEDIATO ANTERIOR )
(Ninguno)

_z<mmm_ozmmocmz._.>m m>20>mm>m <O._.m0._.=uOUm<>rOmmm \>Oﬁ<0m A mz._.mm m_- a _um mzmmo<m_-m,_0m U_O_mz_mmm_um_.. >ZO
{(Ninguno) o B P R

ADEUDOS / PASIVOS Amz._._ﬂm EL1 _um ENERO Y EL 31 DE DICIEMBRE _umr ANO INMEDIATO ANTERIOR)
(Ninguno)

PRESTAMO O COMODATO POR ammommow (ENTRE EL 1 DE ENERO Y EL 31 Um DICIEMBRE DEL ANO INMEDIATO ANTERIOR v
{Ninguno)

DECLARACION DE INTERESES

PARTICIPACION EN EMPRESAS, mOO_m_u>Umm O ASOCIACIONES (HASTALOS 2 C_u.ﬁgOm >ZOQ
{Ninguno)

& PARTICIPA EN LA TOMA DE _umo_m_ozmm DE ALGLUNA DE ESTAS INSTITUCIONES ? A1>m._.> LOS 2 ULTIMOS >ZOQ
{(Ninguno)

APOYOS O BENEFICIOS _ucmr_OOm AI>mq.> LOS 2 ULTIMOS ANOS)
(Ninguno)

REPRESENTACION (HASTA LOS 2 ULTIMOS ANOS)

(Ninguno)

BENEFICIOS PRIVADOS (HASTA LOS 2 ULTIMOS AKOS)
{Ninguno)

FIDEICOMISOS (HASTA LOS 2 C:,_E_Om >ZOmv

{Ninguneo)




