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DECLARACION ANUAL DE MODIFICACION PATRIMONIAL

MODIFICACIONES ENTRE EL 1o. DE ENERO Y EL 31 DE DICIEMBRE DEL ANO ANTERIOR

i i

C. SECRETARIA DE LA CONTRALORIA

Quien suscribe, en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 133 bis de la Constitucién Politica del Estado
Libre y Soberano de Morelos asi como al articulo 75 de la Ley Estatal de Responsabilidades de los
Servidores Publicos y bajo protesta de decir verdad, rindo a Usted las modificaciones a mi situacién
patrimonial.
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Apsliido Paterno: L& A BALLERO | \ /
poper: [JEjecutvo [ Legisiativo

Dludicia! D Municipio

Apellido Maternol V;\ NEZ |
| WeENDY AOCHALLD |

Nombre (s):
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Registro Federal de Contribuyentes Homoclave CURP Clave Unica de Registro de Poblacién Fecha de la declaracién anterior  Fecha de loma de posesion
J ; del cargo actual
T=TIT ADOE A [l VieI'TA B A |
argo gque gesempena actualmenie Cargo que manifesio en su ultima declaracion
| Oricepn Sepe - Vistraooria ] | MrserapopTA |

Area de adscripcion actual Area de Adscripcion que manifesto en su ultima declaracion
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ependencia, Organismo o Ayuntamiento de adscripeion de la plaza Dependencia, Organismo o Ayuntamiento que manitesto en su ultima declaracion
: Sl ; 1 7
| H ee menesicoo Gaeana 249 | L AN miswel  Ac AsAnTZ NGO |
Domicilio oficial (calle y nimero exterior e interior o piso) Colonia
LC cee MNAVACA 1L Moeewos | L6 99073 L3260l 105]
Delegacion o Municipio Entidacli‘ federativa Cédigo postal Lada Teléfono oficial Extension
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Correo (s) electrénico (s) oficial (es) (H
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(Anotar cantidades sin centavos)

= 2
a) Hemunerambn neta del declaranle por Ios cargos publicos desempefados.................. sl 1 13.2,813.€,3)
anote la suma de sueldos, honorarios, compensaciones, gratificaciones, bonos, aguinaldo
incluyendo la primera y segunda parte y olras prestaciones que haya recibido

b) Otros ingresos anuales
Detalle el concepto de sus otros ingresos en la seccién Xl de observaciones

c¢) Por venta de bienes muebles de su propiedad durante el afio.............c.ceveeennen :
Especificar en el punto VI y VIl segtin corresponda

d) Por venta de bienes inmuebles de su propiedad durante el afo............cccoeevvieciiininne.
Especificar en el punto VIl

e) Por inversiones de su propiedad durante el afo
Especificar en el punto IX y X segtn corresponda

INGRESO TOTAL DEL DECLARANTE (suma apartados a+b+c+d+e).

INGESH St e SO U O TTIBTIBEEIIES L s s s s s el i 8 5 S S S Bl
Especificar en el punto V

TOTAL INGRESOS ANUALES DEL DECLARANTE, CONYUGE Y/O DEPENDIENTES sttt
(suma INGRESO TOTAL DEL DECLARANTE e ingreso anual del conyuge y/o dependientes)
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Cadigo postal Teléfono particular

S d
S i

Coneo (s) electronico (s) personal (es)

Nacionalidad

Lugar de nacimiento (Delegacion o Municipio / Estado)

L&%:IQ%L?GTI 2.8 1B L Pesaicde IL_ZAas4358

Numero de cédula profesional

e 6 ol iants Edad Sexcu Grado maximo de estudios / Especialidad

DEL CONYUGE (o) CONCUB'NA(O) [ INinguno

Apellido Paterno Apellido Materno Nombre (s) completo.
i s wm@: _ S e O o e i o
ggﬁgﬁ’%@&%%&&&&&ﬁ%&&&&m Sl s s ¥ bk : . %ﬁ%«& b %’%%@%W% : il | ﬁ@?gg%@’&w&%m %{mﬁ&mmmﬁﬁﬁﬁl \
Domicilio particular de su cényuge o concubma(o) (calle y nimero exterior e interior) Registro Fede;m de Contribuyentes Homoclave
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Colonia Delegacién o Municipio Entidad Federativa
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Caodigo Postal Lada Teléfono Particular Lugar de trabajo Lada Teléfono del lugar de trabajo
s s S e e S
=R e e ) = SHig s oo
Cargo y /o Actividad que desempena o

Domicilio de lugar de trabajo

¢ Tiene USTED dependientes econémicos ? NO i ¢ Sl #.6. |sisu respuesta es AFIRMATIVA, proporcione sus nombres, edades y parentesco o vinculo con USTED

Datos de sus dependientes economicos

Nombre Edad Parentesco o Vinculo
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Independientem

m':guno

. también deberé indicar si

Adaquirié otro, anotando la clave, el tipo de operacién y forma de pago.
CLEANE:
Menale total de casa Joyas, bienes suntuarios tes
@(arﬂct}ﬁosdel hogar) @y corasdete @Maqu?narla (gar::;‘:; aves)

Clave  Valor del bien mueble Tippde  Formade
ST Operaciéon  Pago
%é&g S o . 24

| ] L ] |2y leEkd]
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| | %3 e R i
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Del declarante

S
S
5

S
B

S

Otros no comprendidos
detallar en la parte de aclaraciones

TIPO DE OPERACION:

@Compm@ Venta ®Herancia

FORMA DE PAGO:

@Comado @(:réd_lto

Valor del bien mueble

Clave

Tipo de
Operacion Pago

Bl p i)

Del cényuge o concubinaio) y/o dependientes —

Forma de

fue adquirido 6 "baja” si el vehiculo pas6 a ser TIPO DE OPERACION: FORMA DE PAGO:
propiedad de otra persona, senalando el tipo de operacion que se llevé a cabo. @c‘,mp,a @vem Donacion! Al Herencia o Leg,m,@o‘m capsitiiie @t:umadq::i}{:rédito
R ” STORNLL T
L L) L) e s T HIE SnmomnoochROEEEES L
Tipode  Formade Marca / Tipo de Vehiculo No. de Motor S L
baja operac:on pago Bt bl
l izzggg%zgégi &ﬁwi»mﬁigz:gziz | S - I I Declarante DCényuge DDependienteS
Placas No. de Serie Entidad Eederativa PROPIETARIO:
Otro D | |
|
1 10 =) J | | | J=all ] l J
1 L
Atad  Tipode Miate F-Tioo de Vehlow =
baja opepracién SRS ci i s il No. de Motor Fecha de Operacion
operacion
| | ] ]$ s [ssa it St s i) l | Declarante DCényuge DDependientes
Placas No. de Serie Monto de la operacion Eritidad Faderativa PROPIETARIO:
Otro D l
L
IAnoIIl[Il_ (AL ARAAPIATS ol (O I T T
: . - - 2 A, T
e OTlpo de  Formade Marca / Tipo de Vehiculo Modelo No. de Motor Feoha e Operacion
peracion  operacion
| ] | | |$ RPN NN | | [ ]Declarante[JCényuge [ ]Dependientes
Placas No. de Serie Monto de la operacion Entidad Federativa PROPIETARIO:
Ctro |
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FORMA DE PAGO
que se llevo a cabo. OContado @Grédito

CLAVE:

&:ﬁfmcién @epammento @Tamarm @}mg?cdigismm @Ranchn @Gran}a @ Sodega @g:&ciﬂquﬂ @Compra @T\rl'sn?nn ?PEH:A%ﬁ ia o Legado @C)tm especifique

Ji g qurcyf L]

Clave Alao Tipode Forma Datos de Inscripcién ante el Registro Publico de la Propiedad Delegacion o Municipio Entidad Federativa Valor del inmueble
baja Operacion de pago

e " e e : T s i et s

SmmsEsTImTTaES ST, || EERE ) e Terreno

Ubicacién del Inmueble (calle y nimero exterior e interior) Colonia Gédigo Postal Fecha de Operacién

Construccion

TITULAR: DDeclarante DCényuge DDependienta DAmbos DOtro | |

: | AT B TS TR R
L_ll_nanJ;mgln |

Clave Aliad Forma Datos de Inscripcién ante el Registro Publico de la Propiedad Delegacién o Municipio Entidad Federativa Valor del inmueble
baja operacion de pago

I I l I l 1 | 1 1 1 ] I 1 I 1 I ] % I Terreno émae—-mz—'

= i 5 e W, T I
Ubicacion del Inmueble (calle y nimero exterior e interior) Colonia Cadigo Postal Fecha de Operacion
Construccién ! [
uperiicie

TITULAR: I:IDecIarante DCényuge DDependiente DAmbos DO[!‘O l l

R O R 1 O I 1 i ] T ST [T

Clave ‘Mao Tipode Forma Datos de Inscripcion ante el Registro Publico de la Propiedad Delegacion o Municipio Entidad Federativa Valor del inmueble
baja operacién de pago
I | 1 O (5 TS S et i IAIAI Terreno T
Ubicacion del Inmueble (calle y nimero exterior e inlerior) Colonia Cadigo Postal Fecha de Operacion
Construccion

2
TITULAR: DDeclarame DCényuge DDependiente DAmbos DOtro I l VPRIEE

Al O VAT 1 S X (O J1 | 1 Pl oy gl

Clave Allaé Tipode Forma  Datos de Inscripcién ante el Registro Publico de la Propiedad Delegacion o Municipio Entidad Federativa Valor del inmueble
baja opperacion de pago
Terreno

l J) ]l'I_I e ||U|ULM1M|A|A| T
Ubicacion del Inmueble (calle y nimero exterior e inlerior) Colonia Cadigo Postal Fecha de Operacion

Construccion
TITULAR: DDeclarame DCényuge DDependieme DAmbos D Otro | I ~\\

T Y
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_Ninguno TIPO DE INVERSION:

@ Cheques @ Ahorro @ Valores @ Bonos @ Accloms@ Otro especifique

e i %M@W&Wm@%@m
I S e e e mj I | | : L - .
Tipo de Niimero de {:uenta O L Apertura Institucién Saldo al 31 de diciembre del afo anterior
inversion M g TITULAR:
oneda ;
sl ; ; i Fuu iy ; !  délar, euro, etc.) | | Declarante Cényuge Ambos Dependiente
La Institucién donde tiene su inversién es de Nacionalidad: [_|Mexicana [Jextranjera iR i [] [Jcenyuge [ ] [[]oepe
DOtro, especifique: | |

1 I [l ) | ) e e [ |$]|111||||

i - 8] [B) M W A A = o el fi !
Tipo de Nimero de cuenta Fecha de Apertura Institucién Saldo al 31 de diciembre del afo anterior
inversion Moned TITULAR:
oneda :
Ay . . ) ST . . (peso, ddlar, euro, etc) | | DDeclarante DConyuge DAmbos DDependnente
La Institucién donde tiene su inversion es de Nacionalidad: [ |Mexicana [ JExtranjera £ )
[ Jotro, especifique: | |
—
s
L DNIng uno Si durante el afio ha realizado otro tipo de inversion, debera especificarlo en este apartado.
G
L
i A i e i S B e S S S A R s #
| | - HiEEEE=) = EGERINNE e
Tipo de inversién (negocio, empresa, bufete, etc.) Razon Social de la Inversion Ubicacion
PLEESL L L0 1L T i L e s i iy
Bl cammamEee et e 5 EEEEECE ) EEEEgEEE Fea
i icipi "% participacion
Feorha it d6 Drsracnss Giro principal del negocio o inversién Delegacién o Municipio Entndad Federalwa o D p
TITULAR:
e T L2 NS A MR P T ) _
$ L) S e s l\é!_{lmeda 1 | DDeclarame DConyuge |:|_Ambcs E’Dependlente
T A = T eso, dolar, euro, etc.
Valor inicial de la inversion Valor al 31 de diciembre del afio anterior P : )

I:I Otro | |

I ] I |

Tipo de inversién (negocio, empresa, bufete, etc.) Razén Social de Ia Inversion
T i AP (i 3 € o g |
Fé’cha lIJnicione o“;era‘éion;& Giro principal del negocio o inversion Delegacion o Municipio Entidad Federativa %o participacion
TITULAR:
Moneda Declarante [ |Cényuge Ambos ndiente
T R R T e ] (e e SR TRV R | [ ] V.Q_l [] ‘

Valor inicial de la inversién Valor al 31 de diciembre del afo anterior

[] oo l \\\\ — l
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TIPO DE GRAVAMEN O ADEUDO:
E{?g&am @Préslamos @Embaxgos @;:rém?m @a crédito @Cﬂﬁ: especifique:

e Eememe e
Tipo de Gravamen Namero de contrato o tarjeta de credlto Instrtucnon o0 Acreedor
o Adeudo
Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a crédito de un inmueble, debe LITLD‘LM‘LM'LA—'TI lpl_l_l_l TITULAR: iReeth: ot del armcko
especificar el Registro Plblico de la Propiedad ;201 Bom e Fecha que adquiere jinindi gy D Declarante D Caényuge D Ambos DDe endiente
L %mgw% el adeudo EMoses yug P
D Otro l J
== S |
i fic L I
Tipo o?ﬂde{%%men Namero de contrato o tarjeta de crédito Institucién o Acreedor aldo al 37 de diciembre del ano anterior
LIRS LS S
Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a crédito de un inmueble, debe | — ot ss] x 1 x J iﬁl e | TITULAR: Importe tofal del crédito
= : S : azo a pagar ; :
especificar el Registro Publico de la Propiedad | FSCh%ﬁ:geﬁgg“’e"e en meses D Declarante D Conyuge D Ambos DDependlente
I:l Otro Jat |
1
T|odeGravarInen| o S e o
P 5 Adeuds Numero de contrato o tarjeta de crédito Institucion o Acreedor Saldo al 37 de diciembre dal anc anterior
$|||'|“|l|1|
Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a crédilo de un inmueble, debe ] - I x L, J [PI IR | TITULAR: Importe total del crédito
) azo a pagar
especificar el Registro Publico de la Propredadl | Fech::\a 1q:§eﬁ§gmere o Teses I:l Declarante I:] Coényuge D Ambos I:l Dependiente
D Otro l |
L
TiocIieGravar!':enl' - e AR e I $[ O [T SRR W
p by Numero de contrato o tarjeta de crédito Institucion o Acreedor SaRS AT3T 0o deeTE e e e
$|_||||”r||1|
Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a crédito de un inmueble, debe I = 1 ] - 1 o ] 1 x J IPT__[_|_| TITULAR: Importe total del credito
- s b | L A azo a pagar
especificar el Registro Piiblico de la Propiedadl_ | Fech%ﬁ::eagqculere en meses D Declarante I:, Cényuge D Ambos DDependienle
D Otro l P, |
T A
L = r 4 }
b (<—\.'s
— .
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C. Secretaria de la Contraloria del Estado, solicito se sirva tener por presentada esta declaracion,
pidiendo me sea otorgado el acuse de recibo correspondiente.

Asimismo para efectos de lo sefialado en el articulo 81 de la Ley Estatal de Responsabilidades de los
Servidores Plblicos, manifiesto expresamente mi autorizacién para que se verifique y coteje, el
contenido de esta Declaracion, ante cualguier Institucion.

Fecha de elaboracion:
o =g
Cuernavaca, Morelos a 2@ e ENeprO del 20 45 \

—
NOTA:EI Servidor pablico ha manifestado su patrimonio BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, en consecuencia se le apercibe para que \\ o \\
se conduzea con verdad en lo declarado. Asi mismo, se hace de su conocimiento lo senalado en el articulo 221 del Cédigo Penal 3
para el Estado de Morelos que al respeclo sefala:

“Al que teniendo legalmente la obligacién de conducirse con verdad en un acio anie la autoridad, apercibido por ésta, en caso

de ser procente el apercibimiento, se condujere con falsedad u ocultare la verdad, se le impondra prision de tres meses a dos
anos”. Firma del Declarante



