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SELLADO NOTARIAL 

Serie L/ 11111111111111111111111111111111111111111111111111111111111111111111111· 

180H 
1358772 

ESCRIBANO: 
DIRECCION: 
LOCALIDAD: 
REGISTRO : 

JUDITH JOSEFINA 
14 DE MAYO 867 
ASUNCION 
317 

TRANSCRIPcrON y PROTOCOLIZAGION DE BIENE:3 

SOLICITADA POR LA SEÑORA CAROLINA A ROJAS.=========== 
2. r-------------------------------------~------------------------~ 

ESCRITLRA NUMERO (3) TRES:En la Ciudad de Asunción, Capital de 
3. r---------------------------------------------------------------~ 

la República del Paraguay,é3. los VEINTE Y SIETE días del mes de 
4. ~--------------------------------------------------------------~ 

ENERO del año dos mil,ante mí:._TUDITH LLANES BENITES.Notaria y 
5. r---------------------------------------------------------------~ 

Escribana Pública, Titular del Registro NQ317 de ésta Capital,- 
6. ~--------------------------------------------------------------~ 

comparece:La señora CAROLINA ROSA GADEA ROJAS, paraguaya , casa- 
7. r---------------------------------------------------------------~ 

da,con Cédula de Identidad NQ1.195.104,domiciliada en la casa 
8. r---------------------------------------------------------------~ 

de la  casi 
9. r---------------------------------------------------------------~ 

y de paso por ésta Capital;es mayor de edad,hábil,cumplió con 
10. r---------------------------------------------------------------~ 

las leyes necesarias para actos de ésta naturaleza,doy fé.-Y 
11. r---------------------------------------------------------------~ 

la compareciente DICE:Gue a los efectos que hubiere lugar en 
12. r---------------------------------------------------------------~ 

en 
O 

> derecho. solicita de mi la Escribana au~orizante transcriba en 
13. r---------------------------------------------------------------~ 

:z forma textual en el protocolo a mi ca.rgo, la MANIFESTACION DE o 
~ 14. r---------------------------------------------------------------~ 
1- en 
w 
1- 
<t: ce 
<t: a.. 

BIENES, que me presenta y siendo li~ito y procedente,a conti- 
15. ~--------------------------------------------------------------~ 

nuación lo transcribo:"REPUBLICA DEL PARAGUAY.CONTRALORIA 
16. ~--------------------------------------------------------------~ 

GENERAL DE LA REPUBLICA.DECLARACION JURADA DE BIENES Y RENTAS 
17. r---------------------------------------------------------------~ 

DE FUNCIONARIOS Y EMPLEADOS PUBLICOS.NOMBRE DEL FUNCIONARIO:- 
18. ~--------------------------------------------------------------~ 

CAROLINA ROSA GADEA ROJAS.-INSTITUCION:MINI:3TERIO PUBLICO.- 
19. r---------------------------------------------------------------~ 

REGISTRO. DECLARACION .JURADA DE BIENES Y RENTAS DE FUNCIONARIOS 
20.~--------------------------------------------------------------~ 

y EMPLEADOS PUBLH::üS. FECHA 20-01- ZOOO . -1- DATOS PERSONALES. APE- 
21.~--------~----------------------------------------------------~ 

LLIDOS:GADEA RO.JAS.-NOMBRES:CAROLINA ROSA.-Lugar y Fecha de 
22.~--------------------------------------------------------------~ 

Nacimiento Asunción, 21-VIII-7L -Nacional i.dad: Paraguaya. Estado 
23.r---------------------------------------------------------------~ 

Civil:casada. C.I.P.NQ1.195.104.-RUC NQ.-Estudios Cursados:- 
24.~--------------------------------------------------------------~ 

Abogada.-Nombre y Apellid.o del Cónyuge:  
25.~ 



1807 

2 

.-DOMICILIO: .TELEFONO: - 

. -2. - INFOR1'1ACION LABORAL: Lugar de Trabajo MINISTERIO PUBLI-· 

CO. -Car·go o Función: AGENTE FISCAL EN LO PENAL.-Fecha de Ingre- 

so:02/12/1.999.-Nombramiento Decreto-Resolución-Elección NQ 

fecha:Decreto NQ568.-Remunerac.Actual 5.800.000.-3.-ESTADO 

PATRIMONIAL AL::3. 1. ACTIVO: EFECTIVO EN CAJA.-DEPOSITO BANCA- 

RIO:COOPERATIVA UNIVERSITARIA.-DETALLE:CTA.CTE.-CTA.AHORROS.- 

1.OOO.000.-OTROS DEPOSITOS.-IMPORTE:l.OOO.OOO.-CUENTAS A CO- 

BRAR-DETALLE.-A LA VISTA.-A 1 ARO.-MAS DE 1 AÑO.-INMUEBLES- 

UBIC.ltauguá.-CTA.CTE. DISTHITO ITAUGUA.-VALOR 

TERRENO.-VALOR CONSTRUCC.IMPORTE:6.000.000.-UBIC.ITAUGUA CTA.- 

CTE. .-DISTRITO ITAUGUA.-VALOR TERRENO. 6.000.000.- 

VALOR CONSTRUCC. - H1PORTE: 6.000.000. -VEHICULO-TIPO. Automóvil.-- 

MARCA.-Nissan Sentra.-MODELO 1999.-MOTOR REG.- 

AUTOMOTOR.-IMPORTE:Gs.45.000.000.-GANADO.MARCA: VACUNOS. CAN- 

TIDAD.VALOR.-EQUINOS.-CANTIDAD.-VALOR.OVINOS:CANTIDAD.-VA- 

LOR.-OTROS.-CANTIDAD.VALOR.-IMPORTE.MUEBLES.IMPORTE:7.000.- 

OOO.-ACCIONES INVERSIONES.-OTROS ACTIVOS.-TOTAL ACTIVO:Gs.- 

65.000.000.-3.2.-PASIVO: CUENTAS A PAGAR-DETALLE.-CUEVAS HER- 

MANOS.- A LA VISTA.-A 1 ARO.-MAS DE 1 AÑO.-29.000.000.- IMPOR- 

TE.-29.000.000.-0TRAS OBLIGACIONES.-TOTAL PASIVO:29.000.000.- 

3.3. RESut1EN . TOTAL ACTIVO (3.1). 65.000.000.-TOTAL PASIVO 

(3.2.) 29.000.000.-PATRIMONIO NETO (3.1-3.2) 36.000.000.-4.- 

DETALLES DE INGRESOS:INGRESOS.-REMUNERACION:5.800.000.-SUELDO 

DEL CONYUGE:2.000.000.-HONORARIOS.-ALQUILERES.-DIVIDENDO DE 
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ACCIONES/INVÉRSIONE'S.-INTERESES COBRA- 

Serie L/ 

ESCRIBANO: 
DIRECCION: 
LOCALIDAD: 
REGISTRO : 

1111111111111111111111111111111111111111111111111111111111111111111 ~jm~\ 
~ IIlOfl"\~" y 

JUDITH JOSEFINA LLANES BEN; tE PlY LiCO , 
14 DE MAYO 867 . jJ 

ASUNCION 
317 

-. 

DECLARAGION JURADA: Conf'oz-me al Art ículo 104º de la CONSTITU- 
3. ~------------------------------------------------------------------~ 

CION NACIONAL, declaro bajo fé de juramento que la presente 
4. ~------------------------------------------------------------------~ 

Declaración de Bienes y Rentas es fiel reflejo de mi Situación 
5. ~------------------------------------------------------------------~ 

Patrimonial.-FIRMA DEL FUNCIONARIO O EMPLEADO PUBLICO.Hay una 
6. ~------------------------------------------------------------------~ 

firma ilegible.-PROTOCOLIZADO POR ESCRIBANIA PUBLICA.-ESCRITU- 
7. ~------------------------------------------------------------------~ 

RA NQ.FECHA.ESCRIBANO PUBLICO.-OBSERVACION.PARA EL CASO QUE NO 
8. ~------------------------------------------------------------------~ 

SE HUBIERE FORt1ALIZADO LA DECLARACION POR ESCRITURA PUBLICA.- 
9. ~------------------------------------------------------------------~ 

FIRMA DEL RESPONSABLE DE LA INSTITUCION.-ESCRIBANO O JUEZ DE 

tados no pudiese ser llenado en su totalidad en las casillas 

10. ~------------------------------------------------------------------4 (f) 
w 
:z 
o 
<..:> 
<I:: 
::::> 
1- 
<..:> 
<I:: 

PAZ.-OBSERVACION:Para el caso que alguno de los datos solici- 
11. ~------------------------------------------------------------------~ 

12 ~------------------------------------------------------------------~ 

>- del formulario ,puede utilizó.r las siguientes líneas para com- 
~ 13. ~------------------------------------------------------------------4 
~ pIetar los mismos.-DETALLE.-VALOS GS.Es copia fiel del origi- 
¿ 14. r-------------------------------------------------------------------4 
1- 
(f) naL-(;¿ueda hecha la transcripción solicitada por el compare- 
~ 15. ~------------------------------------------------------------------4 
<I:: 
oc ciente.-Leida y ratificada asi la otorga y firma por ante mi 
~ 16. ~------------------------------------------------------------------~ 

la autorizante,de todo lo cual y de que recibi personalmente 
17. ~------------------------------------------------------------------4 

la declaración de voluntad del compareciente ,doy fé.- 
18. ~----------------------------------------~~----------------------~ 

FIRMADOS:CAROLIHA ROSA GADEA 

25.~~ -=~ 
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DECLARACION JURADA DE BIENES y RENTAS 
DE FUNCIONARIOS y EMPLEADOS PUBLlCOS 1810 

1. DATOS PERSONALES 

Estado Civil 

" Apellidos 

2. INFORMÁCION LABORAL 

Nombramiento: Decrelo - Resolución - Elección - N° - Fecha 

o 
3 ESTADO PATRIMONIAL AL' .... - 
3.1. ACTIVO IMPORTE 

EFECTIVO EN CAJA 

DEPOSITO BANCARIO - DETALLE Cta. Cte. Cta. Ahorros Otros Depósitos 
Ij.,rrlro .A I /1rO,._, ~ -l.o-t..t L 000- EDO 1 .050.00<0 ,_~ __ cvetwL ~ , 

CUENTAS A COBRAR - DETALLE A la Vista A 1 Año Más de 1 Año 

INMUEBLES - UBIC. Cta. Cte. , Distrito Valor Terreno Valor conslruc. 

1-\o\J...O,.._~ 1+ . ü4Hn - cA jtov..&~ (o .(X:.O. evo 0.cm.C0-0¿- 
lrf'i.. s:»; !Ll O li0~.O<O '0 <o - cm. 00.0 - 1 tn\ LO \._.,Lo..--- 0.a:o.coO 

'-.> ~ 

VEHICULO - TIPO Marca Modelo Motor N° Reg. Automotor 

~~Q... ~\Mm1~ .1·QY4 tI S ' O O {) _() O o. ~ 

GANADO - MARCA 

VACUNOS EQUINOS OVINOS OTROS 

Cantidad I Valor Cantidad I Valor Cantidad Valor Cantidad Valor 

I I 
MUEBLES "{. cm. 000. _ 
ACCIONES/INVERSIONES 

OTROS ACTIVOS 

TOTAL ACTIVO r;. S. ('fi). coo- -. 

•.• , 0' 

3.2. PASIVO IMPORTE 

- Cuentas a Pagar - Detalle A la Vista A 1 Año Más de 1 Año 

f(lJJ)llrOJ hlV\fTh.O'yv.5) S. ~ q€j .oco. (X)O_ ;)_ E), OCo 000 - 
r 

OTRAS OBLIGACIONES 

TOTAL PASIVO .2 (j, OC{), OSXD_ 

3.3. RESUMEN [1 

TOTAL ACTIVO (3.1) I TOTAL PASIVO (3.2) PATRIMONIO NETO (3.1 - 3.2 

(~S. oeo. n(OO. -' I 3_ q cro- (XX) /')(0, 000. roo __ 



- 4. DETALLE DE INGRESOS ;\ 

Honorarios 
g riYJ.mO 

INGRESOS IMPORTE 

Remuneración 

Sueldo del Cónyuge 

Alquileres 

Dividendo de Acciones / Inversiones 

Intereses Cobrados 

Comisiones Cobradas 

Otros Ingresos 

TOTAL DE INGRESOS 

~ , 
-.,{ ~I~\ J' ;, • d- "'S'!\¡~ 

Cohforme al Artículo 104º de"Ta ONSTITUC1ÓN NAGIONAL. ' decla~bajo fe de Juramento que la presente 
Declaración de Bienes y Rentas s fiel reflejo qe Mi Situacióh PatrimQflial. . _ 

~... ''l' ~ v ~.\f,~U '* 
'~)/;.'rl ].'~ • .l.' <1~l1ncjó,1lrvli' . ac ) 

Firma del Funcionario o Empleado Público: ~·: .. ~~ :.::: . 

Escritura N2 Escribano Público 

OBSERVACION PROTOCOLIZADO POR ESCRIBANIA PUBLICA 

Fecha 

27-0l-2000 Jnuith J.LlancG 3 
PARA EL CASO QUE NO SE HUBIESE FORMALIZADO LA DECLARACION POR ESCRITURA PUBLICA· 

Firma del Responsable de la Institución Escribano o Juez de Paz. 

, 
OBSERVACION 

Para el caso que alguno de los datos solicitados no pudiese ser llenado en su totalidad en las casillas del 
Formulario, puede utilizar las siguientes lineas para completar los mismos: 

l <, DETALLE VALOR G. 
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