Senor

Secretario Ejecutivo del MCP
Dr. Guillermo Sequera
Presente

De mi mayor consideracion:

Yo,.....Natalia Guadalupe Urdapilleta Acuiia...., de nacionalidad ..paraguaya.., con cédula de identidac

civil/pasaporte N2..2443722..., en mi cardcter de representante (titular o suplente) de la Organizacién / Institucién /
Poblacién Clave —._Ministerio de Justicia_.., miembro del Mecanismo de Coordinacion Pais — Paraguay (MCP —

Paraguay), me comprometo a cumplir con las normas éticas y los procedimientosestablecidos en el Manual de Etica

referente a los conflictas de intereés.
ANIFIESTO conocer las normativas y herramientas para amparar al MCP — Paraguay de situaciones riesgosas a su

" mision, derivadas de conflictos de intereses generados por mi persona o por mis representados.
ME COMPROMETO, de ser necesario, a cooperar con la Secretaria Ejecutiva en el cumplimiento de las normativas
establecidas en el Manual de Etica, induso en cardcter de mediador entre las partes en conflicto.

DECLARO habfﬁ‘?ido detenidamente el Manual de Gestién de Conflicto de Intereses y sus formularios anexos.

/ { Falalia G. Urdapilleta Acufia 6/7/2021 2.443.722
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A/‘ Firma Aclaracion Fecha Cédula/ Pasaporte Nro.
Dia/Mes/Afio
Para uso exclusivo de la Secretaria Ejecutiva
Declaracion Nro:
Recibido por: Esta declaracion vence el:

)
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anﬁwhmmgﬂdadyhnpuhcimwummm-mm‘cp-
Paraguay) se busca asegurar que sus procesos de toma de decisiones no 56 vean afectados por conflicto
de intereses. Este formulario estd inspirado en una herramienta similar a la que uliliza el Fondo Mundial para
| detectar y abordar conflictos de intereses reales o potenciales, como las cuestiones relacionadas con la

 #uca.

‘8s impedimento para integrar el MCP o sus equipos de trabajo tener aventualmente un conflicto de
en el ejercicio de una representacion, mmmrmmmm.m“hm
por el conflicto quede al margen de ciertos procesos en la toma de decisiones. Es responsabilidad
Cada representante revelar cualquier interés econémico, personal o profesional que pudiera estx

 relacionado con las tareas que le son asignadas a los efeclos de que se puedan abordar apropiadaments
los confiictos de intereses reales o potenciaies.

Este formulario debe ser utilizado obligatoriamente por cualquier integrante del MCP — Paraguay, declarandc
Sus intereses petsoml&e.bsdesmsfanﬁﬁmmdiredosybscbummmmhw
mantenga una relacién profesional y pudieran conducir a un conflicto de interés.

Responda las tres preguntas siguiente—

1) éTiene usted o alguno de sus familiares directos algun interés econémico con alguna de las instituciones que ejercer
como Receptor Principal o son Sub-receptores de las subvenciones que manitorea el MCP - Paraguay?

Si:o No: X

Si ha respondido “Si”, proporcione detalles en el recuadro inferior que permitan al MCP -Paraguay evaluar la situaciér
incluidos, entre otros, los siguientes datos:

@'Si el interés econdmico esta relacionado con una funcion ejercida en una organizacion, indique el nombre de |
organizacion, la funcién desempefiada en la organizacion (empleado, asesor, o miembro de la Junta Directiva), |
trabajo realizado en esa funcion, y el periodo en que desempeiid esa funcion.

@'Si el interés econdmico guarda relacién con una

participacion, describa la naturaleza y la cantidad de la misma, |
periodo durante el que se ha mantenido la particip

acion y cualquier otra informacién pertinente.

Z)émthmdoaUmoksshmimdrmammu“mm”‘!
efecto real o percibido en sus funciones, su capacidad de trabajo y en sus decisiones dentro del MCP? :

ek
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Si:o No: X

ﬁmwv,wmdmwmhmahm,uww,y,d
corresponde, el estado de la disputa o céHmo y donde fue resuelta.
haber enfrentado relackonada con su ghnero, onentaciin sexial, craenciass

derechos humanos no es necesario declararkas aqul)

3) ¢Hay alguna otra situacién no incluida en las preguntas precedentes que pudiera afectar su objetividad o
independencia en el dsmpdmdesmﬁnﬁasmmﬁhoddMOouemﬁos&w,omm
pudieran generar dudas sobre la percepcién de esa independencia y objetividad por parte de los demas?

Si:o No: X
Si ha respondido “S{”, por favor, proporcione detalles en el recuadro inferior que permitan al MCP - Paraguay evaluar

la situacion:

Declaro que la informacion que expongo en este formulario de Declaracion de Intereses es correcta y completa. Me
comprometo a actualizar la informacion incluida en este formulario de Dedaracion de Intereses en caso de producirse
significativo en estas circunstancias y, en cualquier caso, al menos anualmente.

cualquier ca@
Firma: Vé/

Aclaracién% G. Urdapilleta Fecha: 6/7/2021
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