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Arteaga
L Con humildad escucha y otiende

H. AYUNTAM

IENTO DE ARTEAGA, MICHOACAN

DIRECTORIO DE SERVIDORES PUBLICOS

Clave o nivel del

Denominacion del cargo
o nombramiento

Nombre del servidor (a) publico

Area o unidad administrativa de adscripcién

Fecha de alta en el cargo dia/mes/aiio

puesto . . .
otorgado Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
N/D Presidente Municipal Bernardo Zepeda Vallejo Cabildo 01/09/2015
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o

Tipo de vialidad

Nombre de la vialidad

Numero exterior

Numero interior

Clave de la localidad

Clave del municipio

asentamiento asentamiento localidad delegacion
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad L Numero teléfonico ., L. . Leyenda respecto de los prestadores de
. . Cadigo postal .. ., Extension Correo electrénico oficial L. ]
federativa federativa oficial y extensién servicios profesionales
. 3 (01 753) . .
16 Michoacan 60920 N/D ayuntamiento@arteagamichoacan.gob.mx N/D
54-1-01-66
. Denominacion del cargo Nombre del servidor (a) publico
Clave o nivel del i < . . . . .., a .
- o nhombramiento Area o unidad administrativa de adscripcion Fecha de alta en el cargo dia/mes/aiio
otorgado Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
N/D Regidor Miguel Angel Escobar Cuevas Cabildo 01/09/2015
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o

Tipo de vialidad

Nombre de la vialidad

Numero exterior

Numero interior

Clave de la localidad

Clave del municipio

asentamiento asentamiento localidad delegacion
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad L. Numero teléfonico ., L. . Leyenda respecto de los prestadores de
K . Codigo postal . .., Extension Correo electrénico oficial . .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
01753 . .
16 Michoacan 60920 ( ) N/D ayuntamiento@arteagamichoacan.gob.mx N/D

54-1-01-66
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Arteaga
Con humildod escucha y atiende

H. AYUNTAMIENTO DE ARTEAGA, MICHOACAN

DIRECTORIO DE SERVIDORES PUBLICOS

Clave o nivel del

Denominacion del cargo
o nombramiento

Nombre del servidor (a) publico

Area o unidad administrativa de adscripcién

Fecha de alta en el cargo dia/mes/aiio

[P otorgado Nombre(s) Primer apellido | Segundo apellido
N/D Regidor German Alvarez Pardo Cabildo 01/09/2015
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o

Tipo de vialidad

Nombre de la vialidad

Numero exterior

Numero interior

Clave de la localidad

Clave del municipio

asentamiento asentamiento localidad delegacion

Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga

Cleve de la entidad| Nombre de la entidad . Numero teléfonico ., . .. Leyenda respecto de los prestadores de
. . Cadigo postal . ., Extension Correo electrdénico oficial . .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
01753
16 Michoacan 60920 ( ) N/D ayuntamiento@arteagamichoacan.gob.mx N/D
54-1-01-66
Denominacién del cargo Nombre del servidor (a) publico
Clave o nivel del . < . . . . s L g @
0 nombramiento Area o unidad administrativa de adscripcion Fecha de alta en el cargo dia/mes/afio
[PES3 otorgado Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
N/D Regidor Norma Leticia Barragan Farias Cabildo 01/09/2015
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o
Tipo de vialidad Nombre de la vialidad NuUmero exterior NuUmero interior P . | Clave de la localidad . Clave del municipio ., P
asentamiento asentamiento localidad delegacion

Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga

Cleve de la entidad| Nombre de la entidad L. Numero teléfonico ., L. . Leyenda respecto de los prestadores de
K . Codigo postal . .., Extension Correo electrdnico oficial . .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
1
16 Michoacan 60920 (01753) N/D ayuntamiento@arteagamichoacan.gob.mx N/D

54-1-01-66
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Arteaga
Con humildod escucha y atiende

H. AYUNTAMIENTO DE ARTEAGA, MICHOACAN

DIRECTORIO DE SERVIDORES PUBLICOS

Clave o nivel del

Denominacion del cargo
o nombramiento

Nombre del servidor (a) publico

Area o unidad administrativa de adscripcién

Fecha de alta en el cargo dia/mes/aiio

puesto otorgado Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
N/D Regidor Ma. Rosario Gonzalez Morfin Cabildo 01/09/2015
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o
Tipo de vialidad Nombre de la vialidad Numero exterior Numero interior P . . Clave de la localidad . Clave del municipio .. P
asentamiento asentamiento localidad delegacion
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad . Numero teléfonico ., . .. Leyenda respecto de los prestadores de
. . Cadigo postal . ., Extension Correo electrdénico oficial . .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
16 Michoacan 60920 (01753) N/D ayuntamiento@arteagamichoacan.gob.mx N/D
54-1-01-66
- Denominacién del cargo Nombre del servidor (a) publico
Clave o nivel del i < . . . . s, o -
0 nombramiento Area o unidad administrativa de adscripcion Fecha de alta en el cargo dia/mes/afio
puesto otorgado Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
N/D Regidor Moénico Ortiz Bustos Cabildo 01/09/2015
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o
Tipo de vialidad Nombre de la vialidad NuUmero exterior Numero interior P X i Clave de la localidad . Clave del municipio ., P
asentamiento asentamiento localidad delegacidén
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad L. Numero teléfonico ., L. . Leyenda respecto de los prestadores de
K . Codigo postal . .., Extension Correo electrdnico oficial . .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
16 Michoacan 60920 (01753) N/D ayuntamiento@arteagamichoacan.gob.mx N/D

54-1-01-66
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H. Ayuntomient
Arteaga
Con humildod escucha y atiende

H. AYUNTAM

IENTO DE ARTEAGA, MICHOACAN

DIRECTORIO DE SERVIDORES PUBLICOS

Clave o nivel del

Denominacion del cargo
o nombramiento

Nombre del servidor (a) publico

Area o unidad administrativa de adscripcién

Fecha de alta en el cargo dia/mes/aiio

puesto otorgado Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
N/D Regidor Josefa Mtzia Arriola Torres Cabildo 01/09/2015
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o

Tipo de vialidad

Nombre de la vialidad

Numero exterior

Numero interior

Clave de la localidad

Clave del municipio

asentamiento asentamiento localidad delegacion
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad . Numero teléfonico ., . .. Leyenda respecto de los prestadores de
. . Cadigo postal . ., Extension Correo electrdénico oficial . .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
17
16 Michoacan 60920 (01753) N/D ayuntamiento@arteagamichoacan.gob.mx N/D
54-1-01-66
... Nombre del servidor (a) publico
. Denominacion del cargo
Clave o nivel del i < . . . . .., a .
o nombramiento Area o unidad administrativa de adscripcion Fecha de alta en el cargo dia/mes/aiio
puesto Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
otorgado
N/D Regidor Gilberto Erik Magaiia Zepeda Cabildo 01/09/2015
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o

Tipo de vialidad

Nombre de la vialidad

Numero exterior

Numero interior

Clave de la localidad

Clave del municipio

asentamiento asentamiento localidad delegacion
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad L. Numero teléfonico ., L. . Leyenda respecto de los prestadores de
K . Codigo postal . .., Extension Correo electrdnico oficial . .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
01753 . .
16 Michoacan 60920 ( ) N/D ayuntamiento@arteagamichoacan.gob.mx N/D

54-1-01-66
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Arteaga
Con humildod escucha y atiende

H. AYUNTAMIENTO DE ARTEAGA, MICHOACAN

DIRECTORIO DE SERVIDORES PUBLICOS

Clave o nivel del

Denominacidn del cargo
o0 nombramiento

Nombre del servidor (a) publico

Area o unidad administrativa de adscripcién

Fecha de alta en el cargo dia/mes/aiio

3 otorgado Nombre(s) Primer apellido | Segundo apellido
N/D Contralor Martin Torres Franco Presidencia 01/09/2015
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o

Tipo de vialidad

Nombre de la vialidad

NuUmero exterior

Numero interior

Clave de la localidad

Clave del municipio

asentamiento asentamiento localidad delegacion

Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga

Cleve de la entidad| Nombre de la entidad L Numero teléfonico ., L. . Leyenda respecto de los prestadores de
K X Cadigo postal . ., Extension Correo electrdnico oficial D .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
16 Michoacan 60920 (01753) N/D ayuntamiento@arteagamichoacan.gob.mx N/D
54-1-01-66
- Denominacién del cargo Nombre del servidor (a) publico
Clave o nivel del i < . . . . s, o -
o nombramiento . . . Area o unidad administrativa de adscripcién Fecha de alta en el cargo dia/mes/afio
puesto Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
otorgado
N/D Secretario Particular Rafael David Gonzalez Farias Presidencia 01/09/2015
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o
Tipo de vialidad Nombre de la vialidad NuUmero exterior Numero interior P . k Clave de la localidad . Clave del municipio ., P
asentamiento asentamiento localidad delegacién

Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga

Cleve de la entidad| Nombre de la entidad L. Numero teléfonico ., L. . Leyenda respecto de los prestadores de
K . Codigo postal . .., Extension Correo electrénico oficial . .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
16 Michoacan 60920 (01753) N/D ayuntamiento@arteagamichoacan.gob.mx N/D

54-1-01-66
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H. Aguntomient.
Arteaga
Con humildod escucha y atiende

H. AYUNTAMIENTO DE ARTEAGA, MICHOACAN

DIRECTORIO DE SERVIDORES PUBLICOS

Clave o nivel del

Denominacion del cargo
o nombramiento

Nombre del servidor (a) publico

Area o unidad administrativa de adscripcién

Fecha de alta en el cargo dia/mes/aiio

uesto i i i
P otorgado Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
N/D Directora DIF Maria Isabel Zapien Garcia Presidencia 11/09/2015
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o

Tipo de vialidad

Nombre de la vialidad

NuUmero exterior

Numero interior

Clave de la localidad

Clave del municipio

asentamiento asentamiento localidad delegacion
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad L Numero teléfonico ., L. . Leyenda respecto de los prestadores de
K X Cadigo postal . ., Extension Correo electrdnico oficial D .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
16 Michoacan 60920 (01753) N/D ayuntamiento@arteagamichoacan.gob.mx N/D
54-1-01-66
. Denominacién del cargo Nombre del servidor (a) publico
Clave o nivel del . < . . . . s L . .
o nombramiento . . . Area o unidad administrativa de adscripcion Fecha de alta en el cargo dia/mes/aiio
puesto Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
otorgado
N/D Director Juridico Juan Miguel Mejia Méndoza Sindicatura 01/09/2015
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o

Tipo de vialidad

Nombre de la vialidad

Numero exterior

Numero interior

Clave de la localidad

Clave del municipio

asentamiento asentamiento Localidad delegacion
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad L. Numero teléfonico ., L. . Leyenda respecto de los prestadores de
K . Codigo postal . .., Extension Correo electrdnico oficial . .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
01753 .. .
16 Michoacan 60920 ( ) N/D sindicatura@arteagamichoacan.gob.mx N/D

54-1-01-66
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H. Aguntomiont |
Arteaga
Con humildad escucha y atiende

H. AYUNTAMIENTO DE ARTEAGA, MICHOACAN

DIRECTORIO DE SERVIDORES PUBLICOS

Clave o nivel del
puesto

Denominacion del cargo
o nombramiento
otorgado

Nombre del servidor (a) publico

Nombre(s)

Primer apellido

Segundo apellido

Area o unidad administrativa de adscripcién

Fecha de alta en el cargo dia/mes/aiio

N/D

Director de Salud

En proceso de designacion

Presidencia

N/D

Domi

cilio oficial

Tipo de vialidad

Nombre de la vialidad

NuUmero exterior

Numero interior

Tipo de

Nombre del

Clave de la localidad

Nombre de la

Clave del municipio

Nombre del municipio o

asentamiento asentamiento localidad delegacion

Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga

Cleve de la entidad| Nombre de la entidad L Numero teléfonico ., L. - Leyenda respecto de los prestadores de
K X Cadigo postal . ., Extension Correo electrénico oficial D .
federativa federativa oficial y extensién servicios profesionales
. . (01 753)
16 Michoacan 60920 N/D N/D N/D
54-1-01-66 / / /
L Nombre del servidor (a) publico
. Denominacidn del cargo
Clave o nivel del . . . . . . ; .
0 nombramiento X . . Area o unidad administrativa de adscripcion Fecha de alta en el cargo dia/mes/afio
puesto Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
otorgado
Director de Desarrollo .
N/D ! Social Javier Ontiveros Medina Secretaria 01/09/2015
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o
Tipo de vialidad Nombre de la vialidad NuUmero exterior NuUmero interior P . | Clave de la localidad . Clave del municipio ., P
asentamiento asentamiento localidad delegacion

Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga

Cleve de la entidad| Nombre de la entidad . Numero teléfonico ., . .. Leyenda respecto de los prestadores de
K X Cadigo postal . ., Extension Correo electroénico oficial . .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
01753
16 Michoacan 60920 ( ) N/D N/D N/D

54-1-01-66
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Arteaga
Con humildod escucha y atiende

H. AYUNTAMIENTO DE ARTEAGA, MICHOACAN

DIRECTORIO DE SERVIDORES PUBLICOS

Clave o nivel del

Denominacion del cargo
o nombramiento

Nombre del servidor (a) publico

Area o unidad administrativa de adscripcién

Fecha de alta en el cargo dia/mes/aiio

puesto — Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
Director d ,
N/D |r.ec or € . Gerardo Rivas Baltazar Secretaria 01/09/2015
Comunicacion Social
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre del municipio o

Tipo de vialidad

Nombre de la vialidad

NuUmero exterior

Numero interior

Clave de la localidad

Clave de la localidad

Clave del municipio

asentamiento asentamiento delegacion
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad L Numero teléfonico ., L. - Leyenda respecto de los prestadores de
K X Cadigo postal . ., Extension Correo electrénico oficial D .
federativa federativa oficial y extensién servicios profesionales
16 Michoacan 60920 5201 ;isés N/D comunicacién_social@arteagamichoacan.gob.mx N/D
s Nombre del servidor (a) publico
. Denominacion del cargo
Clave o nivel del i < . . . . s a .
o nombramiento . . . Area o unidad administrativa de adscripcion Fecha de alta en el cargo dia/mes/aiio
puesto Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
otorgado
N/D Director de Deportes Guillermo Rumbo Galeana Secretaria 01/09/2015
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o

Tipo de vialidad

Nombre de la vialidad

Numero exterior

Numero interior

Clave de la localidad

Clave del municipio

asentamiento asentamiento localidad delegacion
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad . Numero teléfonico ., . .. Leyenda respecto de los prestadores de
K X Cadigo postal . ., Extension Correo electroénico oficial . .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
01753
16 Michoacan 60920 ( ) N/D N/D N/D

54-1-01-66
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Arteaga
Con humildad escucha y otiende

H. AYUNTAMIENTO DE ARTEAGA, MICHOACAN

DIRECTORIO DE SERVIDORES PUBLICOS

Clave o nivel del

Denominacidn del cargo
0 nombramiento

Nombre del servidor (a) publico

Area o unidad administrativa de adscripcién

Fecha de alta en el cargo dia/mes/aiio

uesto i i i
p A Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
Directora de Atencié .
N/D irec o.ra e Atencion Blanca Cano Garcia Secretaria 01/09/2015
Ciudadana
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o

Tipo de vialidad

Nombre de la vialidad

NuUmero exterior

Numero interior

Clave de la localidad

Clave del municipio

asentamiento asentamiento localidad delegacion
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad L Numero teléfonico ., L. . Leyenda respecto de los prestadores de
K X Cadigo postal . ., Extension Correo electrdnico oficial D .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
. . (01 753)
16 Michoacan 60920 N/D N/D N/D
' 54-1-01-66 / / /
Ny Nombre del servidor (a) publico
. Denominacion del cargo
Clave o nivel del i < . . . . .., a .
o nombramiento . . . Area o unidad administrativa de adscripcion Fecha de alta en el cargo dia/mes/afio
puesto Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
otorgado
Director de Diagnéstico, Secretaria de Obras, Urbanismo, Desarrollo Rural y Medio
N/D Gilberto Magaiia Morfin . 01/09/2015
/ Control y Seguimiento B Ambiente (SEDRUMA) 109/
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o

Tipo de vialidad

Nombre de la vialidad

Numero exterior

Numero interior

Clave de la localidad

Clave del municipio

asentamiento asentamiento localidad delegacion
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad L. Numero teléfonico ., L. . Leyenda respecto de los prestadores de
K . Codigo postal . .., Extension Correo electrénico oficial . .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
) 3 (01 753) . .
16 Michoacan 60920 N/D sriaobras@arteagamichoacan.gob.mx N/D

54-1-01-66



mailto:sriaobras@arteagamichoacan.gob.mx
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Arteaga
Con humildod escucha y atiende

H. AYUNTAMIENTO DE ARTEAGA, MICHOACAN

DIRECTORIO DE SERVIDORES PUBLICOS

Clave o nivel del

Denominacion del cargo
o nombramiento

Nombre del servidor (a) publico

Area o unidad administrativa de adscripcién

Fecha de alta en el cargo dia/mes/aiio

puesto — Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
Director de
N/D Programaciony Ignacio Espinoza Gonzdlez Secretaria de Obras, Urbanismo, Desarrollo Rural y Medio 01/09/2015
Presupuesto Ambiente (SEDRUMA)
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o
Tipo de vialidad Nombre de la vialidad NuUmero exterior Numero interior P X i Clave de la localidad . Clave del municipio ., P
asentamiento asentamiento localidad delegacion
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad L Numero teléfonico ., L. - Leyenda respecto de los prestadores de
K X Cadigo postal . ., Extension Correo electrénico oficial D .
federativa federativa oficial y extensién servicios profesionales
17
16 Michoacan 60920 (01753) N/D sriaobras@arteagamichoacan.gob.mx N/D
54-1-01-66
- Denominacién del cargo Nombre del servidor (a) publico
Clave o nivel del i < . . . . s, o -
0 nombramiento X . . Area o unidad administrativa de adscripcion Fecha de alta en el cargo dia/mes/afio
puesto Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
otorgado
Director de Desarrollo Secretaria de Obras, Urbanismo, Desarrollo Rural y Medio
N/D Alejandro Torres Zuniga . 01/09/2015
/ Rural y Medio Ambiente ] & Ambiente (SEDRUMA) 109/
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o

Tipo de vialidad

Nombre de la vialidad

Numero exterior

Numero interior

Clave de la localidad

Clave del municipio

asentamiento asentamiento localidad delegacion
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad L. Numero teléfonico ., L. . Leyenda respecto de los prestadores de
K . Codigo postal . .., Extension Correo electrdnico oficial . .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
01753 . .
16 Michoacan 60920 ( ) N/D sriaobras@arteagamichoacan.gob.mx N/D

54-1-01-66
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H. Ayuntomien
Arteaga
Con humildad escucha y atiende
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H. AYUNTAMIENTO DE ARTEAGA, MICHOACAN

DIRECTORIO DE SERVIDORES PUBLICOS

Clave o nivel del

Denominacion del cargo
o nombramiento

Nombre del servidor (a) publico

Area o unidad administrativa de adscripcién

Fecha de alta en el cargo dia/mes/aiio

uesto i i i
p R Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
N/D Director de Urbanismo Esgar Vazquez Calderén Secretaria de Obras, Urbanismo, Desarrollo Rural y Medio 01/09/2015
Ambiente (SEDRUMA)
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o
Tipo de vialidad Nombre de la vialidad Numero exterior Numero interior P . . Clave de la localidad . Clave del municipio ., P
asentamiento asentamiento localidad delegacion
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad . Numero teléfonico ., . .. Leyenda respecto de los prestadores de
. . Cadigo postal . ., Extension Correo electrdénico oficial . .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
17
16 Michoacan 60920 (01753) N/D sriaobras@arteagamichoacan.gob.mx N/D
54-1-01-66
., Nombre del servidor (a) publico
. Denominacidn del cargo
Clave o nivel del i < . . . . s, o -
0 nombramiento X . . Area o unidad administrativa de adscripcion Fecha de alta en el cargo dia/mes/afio
puesto Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
otorgado
N/D Director de Pesca Pablo Benito Pefialoza Secretaria de Obras, Urbanismo, Desarrollo Rural y Medio 01/09/2015
Ambiente (SEDRUMA)
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o
Tipo de vialidad Nombre de la vialidad NuUmero exterior Numero interior P X i Clave de la localidad . Clave del municipio ., P
asentamiento asentamiento localidad delegacidén
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad . Numero teléfonico ., . .. Leyenda respecto de los prestadores de
K X Cadigo postal . ., Extension Correo electroénico oficial . .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
16 Michoacan 60920 (01753) N/D sriaobras@arteagamichoacan.gob.mx N/D

54-1-01-66
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H. AYUNTAMIENTO DE ARTEAGA, MICHOACAN

’ ~
, “2";.;;;;;" DIRECTORIO DE SERVIDORES PUBLICOS
Denominacién del cargo Nombre del servidor (a) publico
Clave o nivel del . < . . . . s a -
o0 nombramiento Area o unidad administrativa de adscripcion Fecha de alta en el cargo dia/mes/aiio
puesto otorgado Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
Director de Servicios . .
N/D . . Victor Guadalupe Farias Rodriguez Presidencia 01/09/2015
Publicos Municipales
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o
Tipo de vialidad Nombre de la vialidad NuUmero exterior NuUmero interior P X i Clave de la localidad . Clave del municipio ., P
asentamiento asentamiento localidad delegacion
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad . Numero teléfonico ., . .. Leyenda respecto de los prestadores de
. . Cadigo postal . ., Extension Correo electrdénico oficial . .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
01753
16 Michoacan 60920 ( ) N/D ayuntamiento@arteagamichoacan.gob.mx N/D
54-1-01-66
Ny Nombre del servidor (a) publico
. Denominacion del cargo
Clave o nivel del ] < . . . . s L . .
o nombramiento . . . Area o unidad administrativa de adscripcion Fecha de alta en el cargo dia/mes/aiio
puesto Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
otorgado
Director de Agua . .
N/D & Gabriel Rodriguez Cuevas Presidencia 01/09/2015
Potable
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o
Tipo de vialidad Nombre de la vialidad NuUmero exterior NuUmero interior P . | Clave de la localidad . Clave del municipio ., P
asentamiento asentamiento localidad delegacion
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad L. Numero teléfonico ., L. . Leyenda respecto de los prestadores de
K . Codigo postal . .., Extension Correo electrdnico oficial . .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
16 Michoacan 60920 520; Z)?(ZG N/D ayuntamiento@arteagamichoacan.gob.mx N/D
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H. Aguntomient.
Arteaga
L_ Con humildod escucha y atiende

H. AYUNTAMIENTO DE ARTEAGA, MICHOACAN

DIRECTORIO DE SERVIDORES PUBLICOS

Clave o nivel del

Denominacion del cargo
o nombramiento

Nombre del servidor (a) publico

Area o unidad administrativa de adscripcién

Fecha de alta en el cargo dia/mes/aiio

t . . .
puesto R Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
N/D Jefe del Departamento Heriberto Sanchez Camacho Presidencia 01/09/2015
de Reglamentos
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o

Tipo de vialidad

Nombre de la vialidad

NuUmero exterior

Numero interior

Clave de la localidad

Clave del municipio

asentamiento asentamiento localidad delegacion
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad . Numero teléfonico ., . .. Leyenda respecto de los prestadores de
. . Cadigo postal . ., Extension Correo electrdénico oficial . .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
17
16 Michoacan 60920 (01753) N/D ayuntamiento@arteagamichoacan.gob.mx N/D
54-1-01-66
., Nombre del servidor (a) publico
. Denominacidn del cargo
Clave o nivel del . < . . . . s L g @
0 nombramiento . . . Area o unidad administrativa de adscripcion Fecha de alta en el cargo dia/mes/afio
puesto Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
otorgado
Departamento de
N/D Sistemas y Encargado de Ulises Ibrahim Rodriguez Barrera Secretaria 03/10/2015
Acceso a la Informacion
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o

Tipo de vialidad

Nombre de la vialidad

Numero exterior

Numero interior

Clave de la localidad

Clave del municipio

asentamiento asentamiento localidad delegacion
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad . Numero teléfonico ., . .. Leyenda respecto de los prestadores de
K X Cadigo postal . ., Extension Correo electroénico oficial . .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
16 Michoacan 60920 (01753) N/D ulises.rodriguez@arteagamichoacan.gob.mx N/D

54-1-01-66
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Arteaga
Con humildad escucha y otiende

H. AYUNTAM

IENTO DE ARTEAGA, MICHOACAN

DIRECTORIO DE SERVIDORES PUBLICOS

Clave o nivel del

Denominacidn del cargo
0 nombramiento

Nombre del servidor (a) publico

Area o unidad administrativa de adscripcién

Fecha de alta en el cargo dia/mes/aiio

uesto i i i
p A Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
D t todel . .
N/D epar lawn':;:ro ela Tania Guadalupe Espino Madrigal Presidencia 01/09/2015
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o

Tipo de vialidad

Nombre de la vialidad

Numero exterior

Numero interior

Clave de la localidad

Clave del municipio

asentamiento asentamiento localidad delegacion
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad . Numero teléfonico ., . .. Leyenda respecto de los prestadores de
. . Cadigo postal . ., Extension Correo electrdénico oficial . .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
16 Michoacan 60920 (01753) N/D ayuntamiento@arteagamichoacan.gob.mx N/D
54-1-01-66
) Denominacién del cargo Nombre del servidor (a) publico
Clave o nivel del . < . . . . s L g @
0 nombramiento . . . Area o unidad administrativa de adscripcion Fecha de alta en el cargo dia/mes/afio
puesto Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
otorgado
Departamento del . .
N/D P . Francisco Ortiz Garcia Presidencia 01/09/2015
Migrante
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o

Tipo de vialidad

Nombre de la vialidad

Numero exterior

Numero interior

Clave de la localidad

Clave del municipio

asentamiento asentamiento localidad delegacion
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad . Numero teléfonico ., . .. Leyenda respecto de los prestadores de
K K Cadigo postal . ., Extension Correo electrdénico oficial A .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
1
16 Michoacan 60920 (01753) N/D ayuntamiento@arteagamichoacan.gob.mx N/D

54-1-01-66
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Arteaga
Con humildod escucha y atiende

H. AYUNTAM

IENTO DE ARTEAGA, MICHOACAN

DIRECTORIO DE SERVIDORES PUBLICOS

Clave o nivel del
puesto

Denominacion del cargo
o nombramiento
otorgado

Nombre del servidor (a) publico

Nombre(s)

Primer apellido

Segundo apellido

Area o unidad administrativa de adscripcién

Fecha de alta en el cargo dia/mes/aiio

N/D

Director de Proteccion
Civil

En proceso de designacion

Presidencia

N/D

Domi

cilio oficial

Tipo de vialidad

Nombre de la vialidad

NuUmero exterior

Numero interior

Tipo de

Nombre del Nombre de la

Clave de la localidad

Nombre del municipio o
Clave del municipio P

asentamiento asentamiento localidad delegacion
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad L Numero teléfonico ., L. . Leyenda respecto de los prestadores de
K X Cadigo postal . ., Extension Correo electrdnico oficial D .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
. [ (01 753)
16 Michoacan 60920 N/D N/D N/D
' 54-1-01-66 / / /
L Nombre del servidor (a) publico
. Denominacidn del cargo
Clave o nivel del . < . . . . s L g @
0 nombramiento . . . Area o unidad administrativa de adscripcion Fecha de alta en el cargo dia/mes/afio
puesto Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
otorgado
Se encuentra bajo la
N/D direccién del mando N/D N/D N/D N/D N/D
unico
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o

Tipo de vialidad

Nombre de la vialidad

Numero exterior

Numero interior

Clave de la localidad

Clave del municipio

asentamiento asentamiento localidad delegacion
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad L. Numero teléfonico ., L. . Leyenda respecto de los prestadores de
K . Codigo postal . .., Extension Correo electrénico oficial . .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
01753
16 Michoacan 60920 ( ) N/D N/D N/D

54-1-01-66
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Arteaga
Con humildad escucha y otiende

H. AYUNTAMIENTO DE ARTEAGA, MICHOACAN

DIRECTORIO DE SERVIDORES PUBLICOS

Clave o nivel del

Denominacion del cargo
o nombramiento

Nombre del servidor (a) publico

Area o unidad administrativa de adscripcién

Fecha de alta en el cargo dia/mes/aiio

t . . .
puesto R Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
N/D Director de Cultura Ulises Ariel Alonso Pano Secretaria 01/09/2015
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o

Tipo de vialidad

Nombre de la vialidad

NuUmero exterior

Numero interior

Clave de la localidad

Clave del municipio

asentamiento asentamiento localidad delegacion
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad L Numero teléfonico ., L. . Leyenda respecto de los prestadores de
K X Cadigo postal . ., Extension Correo electrdnico oficial D .
federativa federativa oficial y extensién servicios profesionales
16 Michoacan 60920 (01753) N/D ayuntamiento@arteagamichoacan.gob.mx N/D
54-1-01-66
L Nombre del servidor (a) publico
. Denominacidn del cargo
Clave o nivel del . < . . . . s L g @
0 nombramiento Area o unidad administrativa de adscripcion Fecha de alta en el cargo dia/mes/afio
puesto Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
otorgado
N/D Sindico Laura Eugenia Serrato Villanueva Cabildo 01/09/2015
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o

Tipo de vialidad

Nombre de la vialidad

NuUmero exterior

Numero interior

Clave de la localidad

Clave del municipio

asentamiento asentamiento localidad delegacion
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad L. Numero teléfonico ., L. . Leyenda respecto de los prestadores de
K . Codigo postal . .., Extension Correo electrénico oficial . .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
01753 .. .
16 Michoacan 60920 ( ) N/D sindicatura@arteagamichoacangob.mx N/D

54-1-01-66
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Arteaga
Con humildod escucha y otiende

H. AYUNTAMIENTO DE ARTEAGA, MICHOACAN

DIRECTORIO DE SERVIDORES PUBLICOS

Clave o nivel del

Denominacion del cargo
o nombramiento

Nombre del servidor (a) publico

Area o unidad administrativa de adscripcién

Fecha de alta en el cargo dia/mes/aiio

uesto j i i
p R Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
N/D Secretario Jesus Salvador Ruiz Fernandez Presidencia 01/09/2015
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o

Tipo de vialidad

Nombre de la vialidad

NuUmero exterior

Numero interior

Clave de la localidad

Clave del municipio

asentamiento asentamiento localidad delegacion
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad . Numero teléfonico ., . .. Leyenda respecto de los prestadores de
. . Cadigo postal . ., Extension Correo electrdénico oficial . .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
) 3 (01 753) . .
16 Michoacan 60920 N/D ayuntamiento@arteagamichoacan.gob.mx N/D
54-1-01-66
) Denominacién del cargo Nombre del servidor (a) publico
Clave o nivel del . < . . . . s L . .
o nombramiento . . . Area o unidad administrativa de adscripcion Fecha de alta en el cargo dia/mes/aiio
puesto Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
otorgado
Secretaria de
N/D Administracion y Ibet Madero Palominos Presidencia 04/09/2015
Finanzas
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o

Tipo de vialidad

Nombre de la vialidad

Numero exterior

Numero interior

Clave de la localidad

Clave del municipio

asentamiento asentamiento localidad delegacion
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad L. Numero teléfonico ., L. . Leyenda respecto de los prestadores de
K . Codigo postal . .., Extension Correo electrdnico oficial . .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
01753 . .
16 Michoacan 60920 ( ) N/D tesoreria@arteagamichoacan.gob.mx N/D

54-1-01-66
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Arteaga
Con humildod escucha y otiende

H. AYUNTAM

IENTO DE ARTEAGA, MICHOACAN

DIRECTORIO DE SERVIDORES PUBLICOS

Clave o nivel del
puesto

Denominacion del cargo
o nombramiento
otorgado

Nombre del servidor (a) publico

Nombre(s)

Primer apellido

Segundo apellido

Area o unidad administrativa de adscripcién

Fecha de alta en el cargo dia/mes/aiio

N/D

Director de Recursos
Humanos

En proceso de designacion

Secretaria de Administracion y Finanzas

N/D

Domi

cilio oficial

Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o
Tipo de vialidad Nombre de la vialidad NuUmero exterior NuUmero interior P X i Clave de la localidad . Clave del municipio ., P
asentamiento asentamiento localidad delegacion
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad . Numero teléfonico ., . .. Leyenda respecto de los prestadores de
. . Cadigo postal . ., Extension Correo electrdénico oficial . .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
17
16 Michoacan 60920 (01753) N/D tesoreria@arteagamichoacan.gob.mx N/D
54-1-01-66
., Nombre del servidor (a) publico
. Denominacidn del cargo
Clave o nivel del i < . . . . s, o -
0 nombramiento X . . Area o unidad administrativa de adscripcion Fecha de alta en el cargo dia/mes/afio
puesto Nombre(s) Primer apellido Segundo apellido
otorgado
Secretario de Obras,
Urbanismo, Desarrollo . . . . .
N/D | R Diego Palominos Cornejo Presidencia 01/09/2015
Rural y Medio Ambiente
(SEDRUMA)
Domicilio oficial
Tipo de Nombre del Nombre de la Nombre del municipio o
Tipo de vialidad Nombre de la vialidad NuUmero exterior Numero interior P X i Clave de la localidad . Clave del municipio ., P
asentamiento asentamiento localidad delegacidén
Calle J. Aldama 1 N/D Colonia Centro 1 Arteaga 10 Arteaga
Cleve de la entidad| Nombre de la entidad . Numero teléfonico ., . .. Leyenda respecto de los prestadores de
K X Cadigo postal . ., Extension Correo electroénico oficial . .
federativa federativa oficial y extension servicios profesionales
. ’ (01753) . .
16 Michoacan 60920 N/D sriaobras@arteagamichoacan.gob.mx N/D

54-1-01-66
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H. AYUNTAMIENTO DE ARTEAGA, MICHOACAN

&

DIRECTORIO DE SERVIDORES PUBLICOS

yuntomiento
Arteaga
Con humildod escucha y atiende

. Fecha de Fecha de < . ‘s
Ao L, L Area responsable de la informacion NOTA
validacion actualizacion
En el periodo reportado no se conté con el apoyo de prestadores
; L. .. ] de servicios profesionales, ademas las oficinas no tienen niimero
2015 06/11/2015 05/11/2015 Secretaria de Administracion y Finanzas .. P ’ . , .
de extension, algunas de ellas no tienen correo electrénico lo que
se sefiala con la sigla N/D.




