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TINEZ ROMAN CYNTHIA ANABELL
\NTE

- constar que con fecha 29 de Enero del 2016 se recibio su DECLARACION DE INTERESES Y SITUACION PATRIMONIAL DE INICIO DEL CARGO en cumplimiento a lo
en los articulos 27 fraccion XI, 75 y 77 fracciones | y lll de la Ley de Responsabilidades de los Servidores Publicos. La cual formara parte del sistema de registro de

‘es Publicos.

2 MARTINEZ ROMAN CYNTHIA ANABELL
esentacion Internet

’resentacion 2016-01-29

‘esentacion 00:10:58
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es valido de conformidad con lo dispuesto en los articulos 3,8y 9 de la Ley de Firma Electrénica del Estado Libre y Soberano de Morelos; 12 y 20 de su Reglamento; y articulo 6 de la Norma para
la Incorporacion de la Firma Electronica en los Tramites y Procedimientos de la Administracién Publica Estatal. Por un uso responsable del papel, las copias de conocimiento se enviaran de forma
electronica, de conformidad con lo establecido en el segundo parrafo del articulo 49 del Decreto de Austeridad para la Administracién Puablica Estatal. La versién electronica del presente
documento, su integridad y autoriza, se podra| comprobar a través de la pdgina electrénica de la Secretaria de Administracion,

o tente, amparada por un certificado vigente a la fecha de su elaboracion; y,

por medio de la siguiente liga _.:viiii.:::m.:.eio-.no?iﬁ para
teres de la cad de la firma electrénica avanzada de [a presente representacion impresa del documento

lo cual, seraj necesario capturar el niimero de folio de validacion y los Gitimos 8
digital. De igual manera, podraj verificar el documento electrénico por medio del cddigo QR, para lo cual, se r

ienda d gar la aplicacién de lectura de este tipo de cédigos a su dispositivo
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DECLARACION DE SITUACION PATRIMONIAL DE_
INICIO [}J O[ |JCONCLUSION DE CARGO

C.C. SECRETARIO DE LA CONTRALORIA

Bajo protesta de decir verdad y en cumplimiento a lo previsto
en los articulos 27 fraccion XI, 75 y 77 fracciones I y III de la
Ley Estatal de Responsabilidades de los Servidores Publicos,
presento ante usted mi Declaracién de Situacién Patrimonial.

AREA EXCLUSIVA PARA SELLO DE
RECEPCION /

.- DATOS GENERALES

Ap;ellido Patemo | M APLTINEE |
Apellido Matemo | % A AR |

Nomndee (8) I(’qmu\ 'y Aprceu |
Llng,. nbosteial || 3374 336 | L MExicana |
Grado maximo de estudios y especialidad. Cédula Profesional Nacionalidad
| IC. | ke | 1.C. |
Registro Federal de Contribuyentes Homoclave CURP Clave Unica de Registro Poblacional
L Anncozac Moweoy | 18410211S)  132) | [mmsmcumm
Lugar de nacimiento (Delegacion o Municipio / Estado) Fecha de Nacimiento Edad (aexg) Estado Civil
(3]
| LC. g [ LC. |
Domicilio Particular (calle y nimero exterior e interior) Colonia
| AMAUO?.-AL 1 L MNMoe=ds | ([ | LC. A
Delegacion o Municipio Entidad Federativa Lada Teléfono Particular
l I1.C. |

Correo (s) electronico (s) personal (es)

I.C. Informacion Confidencial




Il.- DATOS DEL CARGO

En caso de presentar declaracion de INICIO, ;trabajo anteriormente en Gobierno del Estado? S/ NO
4
DiaL N E_\QT ASTRO | Fecha de Inicio o Conclusiénld 1 @101 L1011 ]
Cargo que va a desempefiar o que concluye A AMMDD

| U, AYontAMIENTO T2 AunaOEAC |

Dependencia u Organismo

| (atastea £ \mpoesta  Peebial |

Area de Adscripcién

L Eminane LarntA,_S/n. /| l:trumo |

Domicilio Oficial (calle y numero exterior e interior o piso) Colonia
l AM"\CUEF\C MOQELOS | L6648 (154 | -Ibﬁﬁjqulélql | |
Delegacién o Municipio / Entidad Federativa Cédigo Postal Clave de Teléfono Oficial Extensién

Larga distancia

I predla\q macoea(@)f\o{w\a‘.l (D |

Correo (s) electrénico (s) Oficial (es)

PODER: Ejecutivo Legislativo Judicial % Municipio l 'q ™M A ('U 8J\C |

lll.- INGRESOS

(Anotar cantidades sin centavos)

Remuneracion Mensual Neto del Servidor Publico $ | L1 | 1 &lO.()é)l

(anote la suma de sueldos, honorarios, compensaciones, gratificaciones, bonos y otras prestaciones que reciba de manera mensual)

Remuneracion Mensual Neto del Servidor Publico por otros ingresos $ | 1.C. |

(anate la suma de sueldos, honorarios, compensaciones, gratificaciones, bonos y ofras prestaciones que reciba de manera mensual)
Detalle el concepto de sus otros ingresos en la seccién X! de Observaciones

Ingreso Mensual neto del declarante $ e KB

Ingreso Mensual neto del conyuge y dependientes $ | 1.C. |

IV.- BIENES MUEBLES B

Deberé anotar la clave y el valor del bien mueble que posea al momento de causar ALTA o BAJA en el p ;
@ Menaje total de casa (articulos del hogar) @Joyu, bienes suntuarios y obras de Ink@ Inquinnﬁu@ Semovientes (ganado y aves) @ Otros no comprendidos (detallar en la parte de aclaraciones

clave clave clave clave clave
Clave . Valor del bien mueble Clave Valor del bien mueble
s Ll | LC. | Lo | LC. |
c ] 2
E L | \.C. | E oL I.C. |
$ N _ _ 5
3 Lod | 1C. | § L. | 1.C. |
)
Lol | LC. | oL | LG
=)
L] e | I Wisanaa
|, | iC.. | 3 || [ Ree |




V.- VEHICULOS

TIPO DE OPERACION: FORMA DE PAGO:

@Compra @Veﬂta @Donacién @Hemncia o Legado @ Otra @Contado@ Crédito @Otm
¢ L= | L.C. ] LEC | | LC. |
i P e Marca / Tipo de Vehiculo Modelo RGNS Verbia Fecha de Operacion
B Res || LC. || LG | B LC. |
No. de serie Placas No. de Motor Monto de la operacién

J PROPIETARIO: [JDeclarante[] Cényuge[ JDependientes econémicos []OtroL |

Entidad Federativa

-
2 |1 | | J | J 1 J
Ti i i 5o
Ko 8 Forma % Marca/ Tipo de Vehiculo Modelo Registro Vehicular Fecha de Operacién
L | | | L LT R A
No. de serie Placas No. de Motor Monto de la operacién
JPROPIETARIO: Declarante[] Cén Dependientes econémicos[]Otro
Entidad Federativa u - yuge[JDep - L ,
3 L1 L_J L I R I J
Ti i i A
opf;gzn FD;::ode Marca / Tipo de Vehiculo Modelo RN P Fecha de Operacin
L | | | L L] T T
No. de serie Placas No. de Motor Monto de la operacién

| PROPIETARIO: []Declarante[] Cényuge[ ]Dependientes econémicos []Otro L |

Entidad Federativa

4 L | | 1 | L - |
opoaden M2 Marca / Tipo de Vehiculo Modelo Regitio Vehiculan Fecha de Operacion
L | L | L N & R T
No. de serie Placas No. de Motor Monto de la operacién

| PROPIETARIO: [IDeclarante ] Cényuge[ JDependientes econémicos [JOtro| |

Entidad Federativa

5 L1 7| | L | | |
» : 3 - 5
0{,’5,‘;5; D::;O N Marca / Tipo de Vehiculo Madelo Rgis Vahicular Fecha de Operacion
L | | | L] BT A
No. de serie Placas No. de Motor Monto de la operacion
IPROPIETARIO: Declarante[ ] Cényu Dependientes econémicos []Otro
Entidad Federativa O O yuge JDep O L I
6 L _J L L | | | |
i F d : :
ogé’rlgin OLZ,:O ) Marca / Tipo de Vehiculo Modelo Régisi Vehiculer Fecha de Operacian
L | | ] T ] R T
No. de serie Placas No. de Motor Monto de la operacién

| PROPIETARIO: [JDeclarante[] Cényuge[ ]JDependientes econémicos |:|Otro| |

Entidad Federativa
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VII.- INVERSIONES )8

@ Cheques @ Ahorro @ Valores @ Bovm@ Acciones Otro especifique

Deberd anotar la clave y el valor de la inversién que posea al momento de causar AL TA o BAJA en el puesto.

clave clave clave clave clave clave
1L 1L LG b a8 LE; |
ave ¥ 5 3
Numero de cuenta Fecha de Apertura Institucion
Moneda

La Institucion donde tiene su inversion es de Nacionalidad: D Mexicana D Extranjera

“TUU\ND Declarante[l CényugeDAmbosDDependienteDOim |

(peso, délar, euro, etc.)

Im

[N Cab ]
o5 |

Saldo a la fecha de la declaracion

2 'Clavi I | LA'ITJ'M‘LMJ'D"U“

Numero de cuenta Fecha de Apertura Institucion

La Institucion donde tiene su inversion es de Nacionalidad: I:l Mexicana D Extranjera

TiTU LAR:D Declarante D CényugeDAmbos l:l Depen dienteD Otro |

Moneda
(peso, délar, euro, etc.)

]
J|$|||||J|||1||

Saldo a la fecha de la declaracion

3 ! | | | |
ave Numero de cuenta Fecha de Apertura Institucion

La Institucion donde tiene su inversion es de Nacionalidad: D Mexicana I:I Extranjera

TlTUU\R:D Declarante D CényugeDAmbosDDependienteDOtro |

Moneda
(peso, délar, euro, etc.)

I

||$||||1|||||||

Saldo a la fecha de la declaracion

4L L]
ave Numero de cuenta Institucion

Fecha de Apertura

La Institucion donde tiene su inversion es de Nacionalidad: D Mexicana D Extranjera

T'TULAR!D Declarante D CényugeD‘\mbosI—_—]DependienteDOtro |

Moneda
(peso, dolar, euro, etc.)

L |

I|$|1|||||||1||

Saldo a la fecha de la declaracion

TR

Clave Numero de cuenta Focha:de At Institucion

La Institucion donde tiene su inversién es de Nacionalidad: [:I Mexicana l:l Extranjera

Moneda
(peso, délar. euro, etc.)

L ]
J|$|||11|11L|||

T'TULAR:I:] Declarante l:] CényugeDAmbosDDependiente[:IOtro |

Saldo a la fecha de la declaracion

6L | l
ave Numero de cuenta Fecha de Aperiura Institucion

La Institucion donde tiene su inversion es de Nacionalidad: D Mexicana D Extranjera

T'TULAR:D Declarante [:I C()nyugeDmbosD DependienteDOtro I

Moneda
(peso, délar, euro, etc.)

I
JI$‘llllll||Il|

Saldo a la fecha de la declaracion

J

L
-~

Declarante



VI.- BIENES INMUEBLES

Deberé anotar la clave del bien inmueble que posea al momento de causar ALTA o BAJA en el puesto. '

(3)Departamente (3)1 of industrial TIPO DE OPERACION: FORMA DE PAGO:
@igéf e (©) onme (1) v (0Pt (] comin it (o
O N i ®Hen:ncia o Legado @Otro especifique

N | - LC. e 4

e Datos de Inscripcion ante el Registro Pablico de la Propiedad A'AMMDD
Clave operacion de pago
[ LC. [ LG
Ubicacién del Inmueble (calle y nimero exterior e interior) Colonia
| LG = | LG T LC. |
Delegacion o Municipio Entidad Federativa Cadigo Postal Valor del inmueble

) Superficie terreno ' I-C- I
TITULAR:[:IDBdammB DCényuge DDependiante DAmbus Dom: l I L.C
Superficie construccion I el I

| Fecha de l l l I

2 |__I L!'_?'l | I J Operacién | | |

ipode  Forma Datos de Inscripcion ante el Registro Publico de la Propiedad A AMMDD
Clave operacion de pago

L |

Ubicacion del Inmueble (calle y nimero exterior e interior) Colonia

| o [ SRR B -] BRI B

|
Delegacion o Municipio Entidad Federativa Codigo Postal Valor del inmueble

Superficie terreno I I
DDedarante DCényuge DDependiente DAmbos DOtro I I G ool I l

C
Fecha de I I
3 l___.J LFWJ LF_I I I Operacion
Pode Forma Datos de Inscripcion ante el Registro Publico de la Propiedad A AMMDD
Clave operacién de pago
' Ubicacion del Inmueble (calle y niimero exterior e interior) Calonia

| | Il__|__|__n_|_|r_||§|1111111||
Delegacion o Municipio Entidad Federativa Cadigo Posta Valor del inmueble

. Superficie terreno l ,
DDedaranta DCényuge DDspendiente DAmbos D Otro I | Superficie construccién | I

Fecha de [ l I |
4 | I | I I l I J Operacion L1 | |
jpode Forma Datos de Inscripcion ante el Registro Publico de la Propiedad A AMMDD

Clave operacién de pago

I 1

Ubicacion del Inmueble (calle y niimero exterior e interior) Colonia

| | ILl_é_J_J_liJ|§||1||1||||
Delegacion o Municipio Entidad Federativa Cadigo Postal Valor del inmueble

Superficie terreno I I
DDedaran’(e DCényuge DDependiente DAmbus D Oftro | I e e | l

Firma dd\)edarmte



VIIL- OTRO TIPO DE INVERSION (negocio, empresa, bufete, ete.] N}

1| I 1.C. | | I.C.
Tipo de inversién (negocio, empresa, bufete, etc.) Razoén Social de la Inversion Ubicacion
| L.C. | T T T L.C. 1| i.C.

AAMMEDTD
Fecha Inicio de operaciones

| el T | Fos | | | L |

Giro principal del negocio o inversién Delegacion o Municipio Entidad Federativa

Valor inicial de la inversion Valor actual Moneda % participacion
(peso, dolar, euro, etc.)
TITULAR: DDecIarante DCényuge DAmbos DDependiente D Otrol
[
2 | J | |
Tipo de inversién (negocio, empresa, bufete, etc.) Razén Social de la Inversion Ubicacion

1 Ll Sl |

Giro principal del negocio o inversion Pacha'inidie:de Gpersibtes Delegacion o Municipio Entidad Federativa

3 AT BT A -3 I I B B L]

Valor inicial de la inversién Valor actual Moneda % participacion
(peso, délar, euro, etc.)
TITULAR: DDeclarame DCényuge DAmbos |:|Dependiente D Otrol
3
Tipo de inversion (negocio, empresa, bufete, etc.) Razon Social de la Inversion Ubicacion

L oLl o] | |

Giro principal del negocio o inversion Ficha Initio 88 operatiaios Delegacion o Municipio Entidad Federativa

Y I I BN ] I T B I L | I |

Valor inicial de la inversion Valor actual Moneda % participacion
(peso, dolar, euro, etc.)
TITULAR: [:IDecIarante DCényuge I:IAmbos DDependieme D 0’(ro|
l
4
Tipo de inversién (negocio, empresa, bufete, etc.)  Razén Social de la Inversion Ubicacién

| oLl | | |

Giro principal del negocio o inversion Facha Inicic de oparacionse Delegacion o Municipio Entidad Federativa

£ I I AR [ I I I A L L |

Valor inicial de la inversién Valor actual Moneda % participacion

(peso, dolar, euro, etc.)
TITULAR: I:IDecIarante DCényuge DAmbos DDependiente D Otrol
I

S| J L J L

Tipo de inversion (negocio, empresa, bufete, etc.) Razoén Social de la Inversion Ubicacion

| | L) | N

Giro principal del negocio o inversion Fecha Inicio de operaciones Delegacién o Municipio Entidad Federativa

£ A A A £ T A S L L

Valor inicial de la inversién Valor actual Moneda % participacion

(peso, dolar, euro, etc.)
TITULAR: D Declarante DCényuge DAmbos DDependiente I:I Otrol
[




IX.- GRAVAMENES O ADEUDOS
Jebera anotar la clave y el valor del gravamen o adeudo que tenga al momento u o0 BAJA en el puesto.

@ Crédito Mpotmdo@ Prm-@ Canuauédm@ Embargos @ Tarjetas de crédito @ Otro especifigue
ta e

clave clave rlave

1 LC. _ | L.C. |
Clave Numero de contrato o tarjeta de crédito Fecha que adquiere  Institucion o Acreedor
el adeudo
Plazo a pagar en meses I , l ; : o : ] l : : T o : I
Importe total del Crédito Saldo a la fecha de la declaracién
TITULAR: Declarame[:] CényugeD Ambos D DependienteD OtroD I I
Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a
crédito de un inmueble, debe especificar el Registro Publico de la Propiedad [ I
[ |
2L e L '
Clave Numero de contrato o tarjeta de crédito Fecha que adquiere  Institucién o Acreedor
el adeudo
Flazoapagarenmeses | | | | I T T e e T N
Importe total del Crédito Saldo a la fecha de la declaracion
TITULAR: DeclaranteD CényugeD Ambos D Dependiente[:l OtroD L I
Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a
crédito de un inmueble, debe especificar el Registro Piblico de la Propiedad L I
C —
3L L Ll T L '
Clave Numero de contrato o tarjeta de crédito Fecha que adquiere  Institucién o Acreedor
el adeudo
Plazoapagarenmeses | | | £ NI AT A BT e Y I A
Importe total del Crédito Saldo a la fecha de la declaracién
TITULAR: DeclaranteD CényugeD Ambos D Dependientel:] Otrol:] L I
Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a
crédito de un inmueble, debe especificar el Registro Publico de la Propiedad l |

4 | Lol L] J

Clave Numero de contrato o tarjeta de crédito Fecha que adquiere  Institucién o Acreedor

el adeudo
Plazoapagarenmeses | | | | S v v Ly L £ T e
Importe total del Crédito Saldo a la fecha de la declaracion

TITULAR: DeclaranteD CényugeD Ambos D Dependiente[:l Otrol___] L I

Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a
crédito de un inmueble, debe especificar el Registro Publico de la Propiedad L
— ]

s Ll ] L j

Clave Numero de contrato o tarjeta de crédito Fecha -, ad&iere Institucion o Acreedor

el adeudo
FIZO 8 pagar en meses l_L_I_I [51 | I | | I | I 1 1 I lﬁJ l I 1 l 1 1 J L1 I
Importe total del Crédito Saldo a la fecha de la declaracion
TITULAR: Declarantel_—_l CényugeD Ambos D DependiemeD OtroD I |
Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a
crédito de un inmueble, debe especificar el Registro Publico de la Propiedad L |




X.- DATOS DEL CONYUGE

¢ Vive Usted con su cényuge o en concubinato? NO |

Si su respuesta es AFIRMATIVA, favor de proporcionar su nombre

Apellido Paterno 1.C. |
Apellido Materno L 1.C. I
Nombre (s) L 1.C. !

¢Su cényuge o concubina(o) percibe ingresos? N L.C| si|lL.C

Si su respuesta es AFIRMATIVA, por favor de anotar los datos que a continuacion se solicitan:

b 1C. | ke b ok |

Lugar de Trabajo Lada Teléfono de lugar de trabajo

[ LG || LC. | | 1.C. [
Domicilio del lugar de trabajo Colonia Delegacion o Municipio
L LC. | s | LG |
Entidad Federativa Cédigo Postal Cargo yo Actividad que desempefia

¢Su cényuge o concubina (o) vive en el mismo domicilio de USTED ? NolLC sth,c
Si su respuesta es NEGATIVA, indique su domicilio particular, RFC y teléfono particular.

[ LB Il i
Domicilio Particular (calle y nimero exterior e interior) Colonia

b LC. | | LC. | e
Delegacion o Municipio Entidad Federativa Cadigo Postal

[ E o | e s b 1.0, |

Registro Federal de Contribuyentes Homoclave Lada Teléfono Particular

¢ Tiene USTED dependientes econémicos ? NO’.,'_E.: Sl Lg

Si su respuesta es AFIRMATIVA, proporcione sus nombres, edad y parentesco o vinculo con USTED

DEPENDIENTES ECONOMICOS

Nombre Edad Parentesco o Vinculo

L.C. L.C. L.C.




Xl.- OBSERVACIONES Y ACLARACIONES

i requiere usar mas acio en esta seccion, puede ufilizar la e posterior de esta hoja

Xll.- REFERENCIAS PERSONALES DE DOS FAMILIARES

Nombre completo empezando por el apellido o y
patemo, matemo y nombre (s) Domicilio Teléfono con lada
1.C. I.C. I.C.
C. Secretaria de la Contraloria del Estado, solicito se sirva tener \
por presentada esta declaracion, pidiendo me sea otorgado el

acuse de recibo correspondiente.

Asi mismo y para efectos de lo sefialado en el articulo 81de la
Ley de Estatal de Responsabilidades de los Servidores Publicos, FOTOGRAFIA
manifiesto expresamente mi autorizacion para que se verifique y
coteje, el contenido de esta Declaracion, ante cualquier
Institucion.

Fecha de elaboracion:

Cuernavaca, Morelos a de del 20




