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23 de septiembre 2025
FECHA Y FIRMA

"Declaro bajo protesta de decir verdad que la informacién proporcionada es veraz y que en caso de existir falsedad en ella, tengo plenc conocimiento de las sanciones aplicables
por |a responsabifidad administrativa en la gque incurren los servidores piblicos, asi como de las penas que correspondan a los delitos que, en su caso, cometan quienes se
conduzcan con falsedad, por lo que asumo la total responsabilidad que derive de cualquier declaracién en falso que plasme en el presente formato de informacion curricular, en
términos de lo previsto en el articulo 8 fraccién XXIV de la Ley Federal de Responsabilidades Administrativas, en relacién al diverso 250 del Cédigo Penal Federal."



