REGISTRO DE INTERESES DE BIENES PATRIMONIALES

Apellidos y nombre: N.L.F.
O0TTECH CONEANECET  TEINO OMEOE | G
Domicilio: C.P. Teléfono:

GRS | | CEE

En cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 75.7 de la Ley 7/1985, de 2 de
Abril, Reguladora de las Bases del Régimen Local, asi como de conformidad
con lo acordado por este Ayuntamiento en su sesion plenaria de 12 de Junio de
1991 , el/la Concejal/a cuyos datos de identidad arriba se consignan, formula a
continuacion declaracion de sus bienes patrimoniales, y manifiesta, bajo su
responsabilidad, que los datos que expone son rigurosamente ciertos.

1.- PATRIMONIO INMOBILIARIO

Clase de Emplazamiento Inscripcion Registral |Fecha de
Finca adquisicién




2.- PATRIMONIO MOBILIARIO (2)

Clase de NUmero |Entidad Emisora Fecha de
Titulos adquisicion
3.- CUENTAS Y DEPOSITOS BANCARIO

Clase Ndamero Entidad Bancaria Cuantia
Goenlo axrente = Uricojo.  DONCo 34 . 00,006
Eﬁsi ﬁun‘:%& feetydd) A0 0o £

4.- OBJETOS ARTISTICOS DE ESPECIAL VALOR
Clase Descripcion




5.- AUTOMOVILES U OTROS VEHICULOS PROPIEDAD DEL DECLARANTE

Clase Marca y modelo | Afio de Matricula | Observaciones
Matriculacion
Cocre ok leon o | oy -o2- 2008 | D
6.- OTROS BIENES MUEBLES DE ESPECIAL VALOR
Clase Descripcién
En .. 93YS%  a A4 de. Dl O .de 2019
Fdo: El/La Concejal/a
Ante mi:

El Secretario acctal.

(2) En el supuesto de municipios rurales de caracter ganadero, podria incorporarse un nuevo
espacio para semovientes.




REGISTRO DE INTERESES SOBRE CAUSAS DE POSIBLE

INCOMPATIBILIDAD Y ACTIVIDADES

Apellidos y nombre:
OPEGA GONZALE  FeDRe MIGOEL

N.IF.
[

Domicilio:

G.P.
2.Q6 44

Teléfono:

En cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 75.7 de la Ley 7/1985, de 2 de
Abril, Reguladora de las Bases del Régimen Local, asi como de conformidad
con lo acordado por este Ayuntamiento en su sesién plenaria de 12 de Junio de
1991 , elfla Concejal/a cuyos datos de identidad arriba se consignan, formula a

continuaciéon declaracion sobre causas de posible

incompatibilidad y

actividades, y manifiesta, bajo su responsabilidad, que los datos que expone

son rigurosamente ciertos.

1.- SUPUESTOS DE POSIBLE INCOMPATIBILIDAD




2.- TRABAJO EN LA ADMINISTRAC!ON PUBLICA, ORGANISMOS,
ENTIDADES, EMPRESAS PUBLICAS O PRIVADAS

Denominacién de la Entidad

Cargo o Categoria

3.- ACTIVIDADES U OCUPACIONES MERCANTILES O INDUSTRIALES

4.- EJERCICIO DE PROFESIONALES LIBERALES

Colegio Profesional al que
pertenece

Direccién del Despacho, Consulta,
Gabinete o Estudio

N° de
Colegiado/a




5.- OTRAS ACTIVIDADES

Ante mi:

Fdo: El Secretario acctal.

........ ,a L L, T, o

Bl esisssnan de 2019.

Fdo: El/La Concejal/a,




