KARLA MARISA COZZA ARAGON

TIPO DE DECLARACION: MODIFICACION PATRIMONIAL 2020

FECHA DE LA DECLARACION: 15/05/2020
DEPENDENCIA: DIF

DATOS GENERALES DEL SERVIDOR PUBLICO
NOMBRE(S):

DATOS DEL PUESTO O ENCARGO DEL SERVIDOR PUBLICO
NOMBRE DEL ENCARGO O PUESTO:
DEPENDENCIA O ENTIDAD:

DOMICILIO:

AREA DE ADSCRIPCION:

FUNCIONES PRINCIPALES:

TELEFONO:

CORREO ELECTRONICO INSTITUCIONAL:
FECHA DE INICIO DEL ENCARGO:

ESTA CONTRATADO(A) POR HONORARIOS?
CLAVE PRESUPUESTAL O EQUIVALENTE:

DATOS CURRICULARES DEL SERVIDOR PUBLICO
ESCOLARIDAD
GRADO MAXIMO DE ESTUDIOS: LICENCIATURA

COZZA ARAGON KARLA MARISA

PERSONAL ESPECIALIZADO
DIF

CALLE: AV GLANDORF; NUMERO EXTERIOR: 4106; LOCALIDAD O
COLONIA: SAN FELIPE; CODIGO POSTAL: 31203; ENTIDAD FEDERATIVA:
CHIHUAHUA; MUNICIPIO O DELEGACION: CHIHUAHUA;

ASISTENCIA SOCIAL ALIMENTARIA

ATENCION DIRECTA AL PUBLICO; LABOR DE SUPERVISION;
6142004800

karla.cozza@mpiochih.gob.mx

16/05/2011

NO

SIN CLAVE PRESUPUESTAL

NOMBRE DE LA

NIVEL UBICACION INSTITUCION

CARRERA O AREA DE
CONOCIMIENTO

ESTATUS PERIODOS CURSADOS DOCUMENTO OBTENIDO

Estado:CHIHUAHUA

LICENCIATURA Municipio:CHIHUAHUA DE CHIHUAHUA

UNIVERSIDAD AUTONOMA  LICENCIATURA EN

FINALIZADO 0 SIN PERIODO TITULO

EXPERIENCIA LABORAL

EL SERVIDOR PUBLICO NO PROPORCIONO INFORMACION DE EXPERIENCIA LABORAL.

EL SERVIDOR NO ACEPTO HACER PUBLICOS SUS DATOS PATRIMONIALES

DECLARACION DE POSIBLE CONFLICTO DE INTERES

NO ESTOY DE ACUERDO EN HACER PUBLICO MI POSIBLE CONFLICTO DE INTERES

* TODA LA INFORMACION FUE CAPTURADA DIRECTAMENTE POR EL SERVIDOR PUBLICO



