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CERTIFICADO DE
VOTACIGN 11 ABRIL 2021

PROVINCIA: GUAYAS

CIRCUNSCRIPCION: 2
CANTON: GUAYAQUIL

PARROQLIA: TARQUL

ZONA: 15
JUNTA No. 0011 FEMENINO

ZAMBRANO MERO MARTHA CRISTINA
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instituciones, ya sea en forma personal, en calidad de socio, accionista o
miembro de una persona de derecho privado, o por interpuesta persona,
vinculadas con Contraloria General del Estado.

d) Que, segun lo establecido en el Art- 7 literal b) del REGLAMENTO DE
VEEDURIAS PARA LOS PROCESOS DE SELECCION DE LOS MIEMBROS
DE LAS COMISIONES CIUDADANAS Y PARA LA DESIGNACION DE
AUTORIDADES, no me encuentro inscrito en mas de una veeduria de las que
se encuentran convocadas para la designacion de auforidades.

e) Que, conozco que si se comprueba la falsedad de la informacion declarada en
los literales precedentes, el Consejo de Participacion Ciudadana y Control
Social podré retirar la calidad de Veedor y la eliminacion del registro
correspondiente, sin perjuicio de la responsabilidad civil y/o penal que
corresponda.

f) Certifico, que toda la informacion que consta en la presente Declaracion
Juramentada (no notariada), es verdadera, y autorizo al Consejo de
Participacion Ciudadana y Control Social, para que realice todas las
investigaciones pertinentes sobre la veracidad de la informacion declarada en

el presente instrumento.
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TERCERA.- NOTIFICACIONES.- Ei iugar en el que remTire notificaciones relativas al
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..... J?L ..... de Agosto de 2021.
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CONSEJO DE PARTICIPACION CIUDADANA Y CONTROL SOCIAL

FORMULARIO PARA CONFORMACION Y REGISTRO DE VEEDURIAS CIUDADANAS

Requisitos para ser veedor/a:

NO

[a).Encontrarse en ejercicio de los dereches de participacion.

b) En el caso de representantes de persenas juridicss o de ongenizaciones sociales, se requiere el

de representacion o delegacion, senalando en & misme, que rEnguno de sus infegrantes Hiene conflicio de intereses '//_

No podran ser veedores/as ciudadanosias, quienes tengan las siguientes
inhabilidades
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ia} Ser contratistas, interventores, proveedores o trabajadores adscritos a la cbra, contrato, programa, proyecio,
0 concurse obiclo de la veeduria, ni quienes fengan algin interés patrimonial directa o se
objetivamente que existe otro tipo de confiicto de interesss en Iz sjecucion de ias mismas.

) Estar vinculados por matrimonio, unidn permanents, o parentesco dentro del cuarla grado de consanguinidad
lsegundo de afinidad con el contratists, interventcr, proveedor ¢ trabajadores adseritos a la obra, contrato o asi
icorno con los servidores publicos que tengan participacion direcia o indirecta en Ia elecucion de fos mismos.

ic) Ser trabajadores o servidores piiblicos, cuyas funciones estén relacicnadas con ks obra, servicio, contrato,
programa sobre el cugl se sjercen veadurias.

d} En el caso de organizaciones, haber sido cancelada o suspendida su inscripoion en el registro pablico por la
entidad chservada

e} Adeudar més de dos (2) pensiones alimenticias, conforme cerlificacion judiciat

f} No haber sumplido con las medidas de rehabilitacion ordenadas por autoridad competente en los cases de
viclencia intrafamiliar o de género.

g) Pertenecer a mas de una veeduria en cirso

h} Ejercer cargos de eleccitn popular, o ser conyuge, pareja en unidn permanente, ¢ pariente dentro del segundo
grado de consangufnidad o segundo de afinidad de una autoridad de eleccion popular, rmientras b autoridad
se enguenire en gjercicio de sus funcicnes,

i) Ser directive de un partido o movimiento politico.

NN NS NS

represeniantes de perscnas juridicas o de organizaciones sociales, of documento de represenizcion o
&} mismo gue pinguno de sus miembres liene conflicto de interés).

{Adjuniar copia de céduia v conia de Iz papeleia de volacion wvigente. declarseion juramentada no notariada. En el caso de
ion, senalando ademas en

Dedlaro bajo juramento que la informacidn proporcionada es cierts, y puede ser sujeta a revision.

SOLICITANTE RESPONSAEBLE
CFCCS
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FORMULARIO HOJA DE VIDA

1.- DATOS PERSONALES DEL O LA POSTULANTE:

Nombre: :Zamlﬂ’fa\’\o

Hero

C&?\‘Tﬁ“{ff N

Tagtha

Apeliido Patermo Apeilido Matemo
Direccién DomicHiaria: 6 (O 35 6@3\1 QC;'{JM p #T_é‘/‘f,{w:
Provinc CiudadICantén Pastoquial)
Spuces 8 Tz 154 *'—i’% '\)l“aé
Teléfonols): 042 1REOLX ALz "! 0434

E-mail:

mgm:m:ri"\f,_ 48 @Mc%ﬂbil.@m cédulaldentidad: {212 A4 1472

2.- INSTRUCCION

Nivetl de Nombre de la Institucion W -
hetrucaisn Educati Especializacion Tituio Obtenido
Titulo Profesional 3 EARETC , , :
ks UUNQILVM (D\mg%,{’ NeScuo‘_BfC@imﬂ TG, (omatto Fieriol
Post- Grado UEES Mm'm@'mﬁm ?obu‘&
Oftros
3.- TRAYECTORIA LABORAL (EXPERIENCIA LABORAL)
(Si es necesario, incluya mas filas en la siguiente tabla}
FECHAS BETRABAIO Organizacion, Denominacién del Responsabilidades
= Institucion © Empresa Puesto IActividades/Funciones
DESDE | HASTA s
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H, |5 | Lado | Tusp! 2 mz&f{“ A | dm RstiS0ss_y Fosmciess
o bern | Abal . 5 WaliSis N Coothol
1ol l | 2020 R INGS ’_\;}35?‘ ‘{-‘Munue_&;k 2 oW \'\ ?Ma el pIgo
Foor( 0| Tehwr© , e posteuTe zistre ceorstrol
iy | 201l | 2wes| ] i\tSEl rini ShotA | BlBoacion 46wt

DECLARACION: DECLARO QUE, todos los datos que incluyo en este resumen son verdaderos y no he
ocuitado ningtin acte o hecho, por lo que asumo cualquier responsabilidad.
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Nombre del Postulante
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