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Presente.

Se hace constar que con esta fecha se recibio su Declaracion de Intereses y de Situacion
Patrimonial, en cumplimiento a lo previsto en los articulos 27 fraccion X1, 75y 77 fracciones | Il de
la Ley Estatal de Responsabilidades de los Servicios Publicos.

Por acuerdo de esta Dependencia acusamos de recibido su declaracion, la cual pasara a formar
parte del expediente a su nombre que obra en la misma.

Se recomienda conservar copia requisitada de este formato, ya que debe solicitar copias a la
Dependencia sera mediante escrito y previo pago.

ATENTAMENTE

ESTE ACUSE DE RECIBO SOLAMENTE SERA VALIDO CUANDO OSTENTE EL SELLO Y FIRMA DE LOS RESPONSABLES DE LA RECEPCION
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DECLARACION DE INTERESES Y SITUACION PATRIMONIAL
DE INICIO DEL CARGO K1 DE CONCLUSION DEL CARGO []

C. SECRETARIO DE LA CONTRALORIA [JC. AUDITOR GENERAL DE LA ESAF[]

ES MI DESEO HACER PUBLICA LA INFORMACION CONFIDENCIAL: SILJ NOLJ

Bajo protesta de decir verdad y en cumplimiento a lo previsto en los articulos 27 fraccion XI, 75y 77
fracciones 1 y III de la Ley Estatal de Responsabilidades de los Servidores Publicos, presento ante

usted mi Declaracion de intereses y de Situacion Patrimonial. 1 =
PODER  Ejecutivo [ ] Legislativo D Judicial [ Municipio v >

.- DATOS GENERALES
Apellido Paterno l C:QV\C L\Ql I

Apellido Materno l /’? 6 C"\, { C\OQ'Z. J
Nombre (s) l r(i D ’

[(P‘IO O/k//ﬁ‘l/\\rlfl ‘;__]l I

Grado maximo dJ,estudios en caso de tener grado universitario, favor de indicar la especialidad. Cédula profesional Nacionalidad
SN icle oz F JIMIN2 IS >Rl 1610211 1§ ihiGRND Joibi8l
Registro Federal de Contribuyentes Homoclave CURP Clave Unica de Registro Poblacional
I(DAQ‘“QM "-\910 i\l 1){ n( 4wb- Lblpally | gl vl | @MCAO |
Lugar de nacimiento (Delegacion o Municipio / Estado) FA Al 5D Edad Sexo Estado Civil
echa de Nacimiento (MoF)
\ / ’ M )
l[la) (L(’ [Q /;)1 /\é B, W74 byial
Donjicilio Pagticular (calle y numero exterior e intelior) Colonia
IX/U/  LMovelod 173,90 13,931 D55 A
DeIegacton o] Munlcnp:o Entidad Federativa Lada Teléfono Particular

‘ Ql(l 4363;‘3 jq{né @]ﬂal_ gﬁfaér- e.S | |

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

Firma dej Declarante
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V.- VEHICULOS ninguno |

TIPO DE OPERACION: FORMA DE PAGO:

{11 Compra 2 Venta 3 j.Dnnacmnf.' 4 ‘Herencia o Legado * 5 Olra | ‘Contado! || :Crédito O:ﬁ' Otra

s

1 lTipode’ Igormadie l l l I l JLAJT]V‘TAJ‘TLD—I

Marca / Tipo de Vehiculo Model Ci Vehicul 5

operacion pago S I odelo Qvesehicdar Fecha de Operacion
I ] 1 || I RO BRI B
No. de serie 3 Placas No. de Motor Monto de Ia operacion
I PROPIETARIO: Declarante [J Conyuge 0O Dependientes econémicos [ o] I
Entidad Federative

7
A

2 L L | II/ |

o;igfagizn Fo;r:gaode Marca / Tipo de\w Modelo //G(ave Vehicular ;edfl*a d"é Orgeraocid%
I || R bosLl ooty fyy

No. de serie Placas No?de Motor

Monto de la operacion

l PROPIETARIO: Declarante [J Conyuge I;ef)’endiemes econdmicos L] Otro I

Entidad Federativa

Dot
/‘\
£ T
3 | J [ || ll N JAAMMD

Tipode  Formade  Marca/ Tipo de Vehicul Modelo  Clave Vehicular "

operacion pago p < Fecha de Operacion
| | | | % | @bl ovliad
No. de serie Placas / No. de Motor L Monto de la operacion

I PROPIETARIO: Declarante [ Conyuge O Dependientes economicos H) _Otro l

Entidad Federativa

# Lol ol L | | |1 |

; - : : A A MM D
OT'PO de Forma de Marca/ Tipo de Vehiculo Modelo Clave Vehicular Fechs de Operasion
peracion pago

I 1 | sl Ly [

No. de serie Placas No. de Motor Monto de la operacion

I . PROPIETARIO: Declarante [ Conyuge OJ Dependientes economicos O otro I
Entidad Federativa

Firma delledarante
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Ernese Supercr de pes 22l Evibtis oe bureice.

VI.- BIENES INMUEBLES

Ninguno @
Debera anotar la clave de/ bien inmueble que posea al momento de causar ALTA o BAJA en el puesto.

1 ‘Casa 2 Departamenm 3 ‘Terreno’ 4 ,Local industrial
\/hab:taclon /

.| comercial

TIPO DE OPERACION

FORMA DE PAGO:
C Compra ¢ V Venta | T) Donacnon

fv | } Contado || Crédito O © Otra
{ 5 Rancho"e ‘Granja | 7 /Bodega’ 8 ! Otro, especifigue

: H :Herencia o Legado ”0 :Otro especifique

1 L JL 1l

Lol
Tipode F i bli ; A AMMDD
l Clave ngracién deoggao Datos de Inscripcion ante el Registro Publico de la Propiedad Faciie s Dparsiis
Ubicacion del Inmueble (calle y nimero exterior e interior) Colonia
1 I ] I l ey R J I | 1 l 1 1 1 | ‘
Delegaciéq o Municipio Entidad Federativa Cadigo Postal

Valor del inmueble
Superficie terreno I
C(’)nyugeD Dependiente]:] AmbosD Otrol | T

TITULAR: Declarante

2 L JL_JL_JlI

: A AMMDD
Clave Og‘gl%gi%n dl;ogggao Datos de Insche el RWubllco de la Propiedad Fecha de Operacion

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

| | | | Lo oo $l Lo b b

Delegacién o Municipio Entidad Fedgfativa Cadigo Postal

Valor del inmueble

TITULAR: e iiarante D Cc’myugeD Dependient

Superficie terreno l
AmbosD Otrol I
Superficie construccion I

3 ]|

Tipode Forma / Datos de Inscripcion ante el Registro Publico de la Propiedad A M M DB
Clave  operacion  de Fecha de Operacion
| il | | |
Ubicacion del Inmueble (calle y nimero exterior e interior)

\Qt\)\lonia
| . AT

Codigo Postal

A NN
Delegacion o Municipio

Entidad Federativa Valor del inmueble

Superficie terreno ! |
TITULAR Declarante[l Cc'myugeD DependienteD AmbosD Otro1

Superficie construccio

7
Firma d(l Declarante
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MORELOS | de la Contraloria

VIl.- INVERSIONES s

Debera anotar la clave y el valor de la inversion que posea al momento de causar ALTA o BAJA en el puesto.
1 Cheques 2 Ahorro 3 Valores 4 Bonos 5 Acciones § Ofroespecifique

1 11| [ T A

: A AMMD —
Clave Numero de cuenta Buitia da.Anisthi Institucion

I

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

(peso, dolar, euro, etc.)
TITULAR: Declarante D Conyuge D Ambosl:] Dependiente D Otro| o | $I

//f/l SORRCE
Rendimiento/UtiIidadAnual:$l | | J el ' | | J | IJ

aldo a la fecha de la declaracion
Ido a la fecha de la declaracion

2 L1 [

= A A o
Clave Numero de cuenta ohid ?jAe AMpeguraD Institucion

Mexicana D xtranjera D Moneda

(peso, dolar, euro, etc.)
TITULAR: Declarante D Coényuge D AmbosD Dependient

ow{ RN NN ERE AR
Rendimiemo/UtilidadAnual:$l l | j | | ] | | I l«r.‘f].

Saldo a la fecha de la declaracion
Saldo a la fecha de Ia declarg,c”lén

La Institucion donde tiene su inversion es de Nacionalidad:

3L 11 J L

|
Clave  Numero de cuenta /;e,c?\.a = )\‘peﬁurf Institucion

Moneda
(peso, dolar, euro, etc.)

/
TITULAR: . d { J l |
Declarante D ConyUQeD AU”"DOSD Dependiente [___I Otro | | | [t - | |4

aldo a la fecha de la declaracion

/
Rendimiemo/umidadAnuax:$[ l ,(/l || l || l || l \

S,éido a la fecha de la declaracion

La Institucion donde tiene su inversion es de Nacioqa”]idad: Mexicana D Extranjera

L] I

- 7 A A MMDD S
Clave Numero de cuenta - Fecha de Apertura Institucion

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

(peso, dolar, euro, etc.)

"TITULAR:  Declarante D c@nyugel:IAmbosDDependiente D Otrol ] $| I | [ |i [ ] | | ]

Saldo a la fecha de de;flaracién

Rendimiemo/umidadAnual:$I l | ] | ‘ |1 ‘ | 1 l
Saldo a la fecha de la declaracion

Firma dk{l Declarante
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VIIl.- OTRO TIPO DE INVERSION (negocio, empresa, bufete, etc.) ninguno []
1| J i J

Tipo de inversion (negocio, empresa, bufete, etc.) Razon Social de la Inversion Ubicacidén

| Ll ¥ 1

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

$I‘l||l|ll|ll| $[|1IJ1|II|!I] L_—I L__—]

Valor inicial de la inversion Valor actual Moneda % participacion

(peso, délar, euro, etc.)
ényugeD AmbosD DependienteD Otrol / J

Rendimiento/UtilidadAnual:$l I bl ‘ | ] | | l

Saldo w\\f?iha de la declaracion
2 | | ny J

Tipo de inversion (negocio, empresa, bufete, etc.) Raxon Social de la Inversion Ubica?(

Delegéacion o Municipio Entidad Federativa

Giro principal del negocio o inversion

Moneda % participacion
(peso, déizr, euro, eic.)

TITULAR: Declarante

1 | |
A A M MDD
Fetha Inicio de operaciones

$[[!|ll|ll]ll| $lllll

Valor inicial de la inversion Valor actual

TITULAR: DeclaranteD Coényuge D AmbosD Dependiente

RendimsemolunndadAnual:$l l 1l | | 1 | ‘ | |
Saldo a la fecha de la declaracig

3| J

Tipo de inversion (negocio, empresa, bufete, etc.) Razon Social

l |

e la Inversion

1\ o

Giro principal del negocio o inversion AR M MDD Delegacion o Mynicipio Entidad Federativa
Fecha Inicio de operaciones

1 I A AR A AL L Ly I_—J
Valor inicial de la inversion Valor actual % participacion
(peso, ddlar, euro,\etc.)
TITULAR: Declarante D Conyuge D,M‘Ambos[j Dependiente D Otro] I
Rendimiento / Utilidad Anual : $ | ] | I | | | | | l | ] '
Saldo a la fecha de la declaracion "
4 | J | ||
Tipo de inversion (negocio, empresa, bufete, etc.) Razon Social de la Inversion Ubicacion
I A I BN A B ||
Giro principal del negocio o inversion AT AT W DR D Delegacion o Municipio Entidad Federativa

Fecha Inicio de operaciones

$l1|IlJ{llll!‘ $I|l|ll[lll|l] l—__| ‘____J

Valor inicial de la inversion Valor actual Moneda % pfrticipacién

(peso, dolar, euro, etc.) \
TITULAR: Declarante D Conyuge [:I Ambosl____| Dependiente D Otro |

2
RendimientolUtilidadAnual:$| J | I || I || I [ | %

Saldo a la fecha de la declaracion

Firma/del Declarante
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IX.- GRAVAMENES O ADEUDOS Ninguno [
Debera anotar la clave y el valor del gravamen o adeudo que tenga al momento de causar ALTA o BAJA en el puesto.

1 Créditohipotecario 2 Préstamos 3 Embargos 4 Tarjetas de créditc 5 Compras a crédito 6 Otroespecifique

1 L Ll ]
Clave Numero de contrato o tarjeta de crédito ¢ 4 que adquiere  Institucion o Acreedor
el adeudo

Lo | I AT SN AN SR 1 I AN AN N AN S A
Saldo a la fecha de la declaracion

Plazo a pagar en meses Importe total del Crédito

TITULAR: Declarante D Conyuge D AmbosD Dependiente D Otrol

Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a
credito de un inmueble, Bebe especificar el Registro Publico de la Propiedad I

2 || T T A
Clave Numero de contrato o tarjetadecrédito . ¥, Maoere  Institucion o Acreedor ;
el adeudo .ﬁ,//
LLJ_] $|lJJJllll|lJ| Ijllllllilll
Saldo a la fecha de la declaracion

Importe total del Crédito

endiente D Otro l I
I / |

Plazo a pagar en meses

TITULAR: Declarante D Coényuge D AmbosD

Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compa a
credito de un inmueble, debe especificar el Registro Publico de la Propié

| | Lol L J L

] : sdi AAMMDD
Clave Numero de contrato o tarjeta de crédito Faska nue adauisre

el adeudo
'__L_LI $| JJlJJlLJ ll$ll¢llllll||JJ
Plazo a pagar en meses Importe total del Crédito Saldo a la fecha de la declaracion

TITULAR: Declarante D Conyuge D Amb Dependiente D Otro l
Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario,£€mbargo o compra a \ l

0 Publico de la Propiedad 1

3|
titucion o Agreedor

crédito de un inmueble, debe especificar el Regi

4 || Lo Lol I
Clave Numero dw tarjeta de crédito £ 4 'guehgdguie?e Institucién o Acreedor \
’ el adeudo g
l_l__J_J $| I | | | 1 l | | I L1 I $I I | I ] 1 ]\l | l | ‘
Saldo a la fecha de la declaracion

Plazo a pagar en meses Importe total del Credito

TITULAR: Dec!arantel:] Conyuge D AmbosD DependienteD Otrol

Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a
crédito de un inmueble, debe especificar el Registro Plblico de la Propiedad l 4

/B

Firm{de | Declarante
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X.- DATOS DEL (LA) CONYUGE CONCUBINO (A) winguee: [

¢ Vive Usted con su conyuge o en concubinato? NO D Si (@ Si su respuesta es AFIRMATIVA, favor de proporcionar su nombre
Apellido Paterno | d 07 7/( ( l
Apellido Materno l /\ @ De Z | J
Nombre (s) /’/ O r J

¢ Su conyuge o concubina(o) percibe ingresos?  NO D Sl @

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

ety W Iirel

l }'p/vvﬂ'l\ms M@’[d) 1 7340 12430151513 |

Lugar de Trabajo Lada Telef 10 de I gar de trabajo

\ ZacaPexe A/o 2 B /ru Mmuﬁ L A/w £l &C

o

Domicilio del Iggar de trabajo Colonia Deiegauon o Municipio
l ')V/(W‘LLU" N 25148 \/e\'/ﬂ/ﬂ/d d/ﬂﬂ’)ffﬂ/
Entidad Federativa

Codigo Postal Cfgo yo Actmdad que desempena

;Su conyuge o concubino (a) vive en el mismo domicilio de USTED ? NO D Sl B
Si su respuesta es NEGATIVA, indigue su domicilio particular, RFC y teléfono particular.

i | n

Dornicilio Particular (calle y nimero exterior e interior) Colonia

l 1 \

Delegacion o Municipio Entidad Federativa

i L
Codigo Postal

lllllllllljl llj__!‘lllllllJ

Registro Federal de Contribuyentes Homoclave Lada Teléfono Particular

¢ Tiene USTED dependientes economicos ? NO D SIE
Si su respuesta es AFIRMATIVA, proporcione sus nombres, edad y parentesco o vinculo con USTED

DEPENDIENTES ECONOMICOS

| \ Nombre Edad | Parentesco0 Vinculo
[0laudic Dauche? /’mv‘é’) 23 )¢
72 M4 4ovm)na'z MCN’/ef b 4 /”V”JQ

Q
L/—;T?LQ Sone )41/"7 Duyde) 20 /’l/]m i
Dedyd <§£4 uche2 /JW/éf s /,v;)ﬂ \l

N
%

/7
Firma del Declarante
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Xl.- DECLARACION DE INTERESES

" Morelos

Ewoal upr 0 M | bnei s v Cetiross Sor Eatt th Wi

Ninguno @

ESTOY DE ACUERDO EN HACER PUBLICA LA INFORMACION DE POSIBLE CONFLICTO DE INTERESES: SI D NOD

1. PUESTO, CARGO, COMISION, ACTIVIDADES O PODERES QUE ACTUALMENTE TENGA EN ASOCIACIONES,
SOCIEDADES, CONSEJOS, ACTIVIDADES FILANTROPICAS Y/O CONSULTORIA

Puesto, cargo, comisién, actividades o poderes que el declarante desempefia en 6rganos directivos o de gobierno en
organizaciones con fines de lucro (empresas), o bien, en asociaciones, sociedades, consejos, actividades filantropicas
o de consultoria que el declarante pueda o no recibir remuneracién por esta participacion.

/ Publico

Si D
NOD

Antes del Servicio D
Publico

Durante el Servicio [:I
Publico

Si D
NOD

Antes del Servicio
Publico D

Durante el Servicio D
Publico

NOMBRE DE LA ENTIDAD UBICACION (CIUDAD, POBLACION, NATURALEZA DEL ANTIGUEDAD DEL
(EMPRESA,ASOCIACION, ENTIDAD FEDERATIVAY PAIS.) VINCULO VIN_CULO
SINDICATO ETC.) 1.-SOCIO (ANOS)
2.- COLABORADOR
3.-0TRO o
(ESPECIFICAR)/
A.- A- A- A.-
R \\B— / o D e
9 <<
€z C.- \ C.- D C.-
~
FRECUENCIA ANUAL PARTICIPACIO N LA‘BLRECC!ON TIPO DE PERSONA TIPO DE )
1. 3 Ocasiones O ADMINISTRACION JURIDICA COLABORACION
2. 4a7 Ocasiones Si Antes del Servicio ™ 1. Instituciones de O APORTE
3. 8 a 110casiones _ Publico \Q Derecho Publico 1. Cuotas
4. Mensualmente | N|_2- Scciedades o 2. Servicios
2 sociaciones de Derecho .
5. Ocasionalmente Durante el Servicio D Profesionales
6. Otra (especificar) 3. Participacion

5. Sindicato
de Organizaciol
Trabajadores
6. Junta de Vecinos u
Organizacion Comunitaria
7, lglesia o Entidad
Religiosa

8.0tra (especificar)

Al 8- Jc-[]

ederacion
de

Voluntaria

4. Participacion
remunerada
5.0tros aportes
(especificar).

OBSERVACIONES O ACLARACIONES:

|
M

/]
Firmﬁel Declarante
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Y/O DEPENDIENTES

ECONOMICOS QUE ACTUALMENTE
ACTIVIDADES FILANTROPICAS Y/O CONSULTORIA

Morelos

ke vmrts 0 a2 . 10,20 3¢ (g a9 s e Mowera

POR PUESTO, CARGO, COMISION, ACTIVIDADES O PODERES DE CONYUGE, CONCUBINO, CONCUBINA
TENGA EN ASOCIACIONES, CONSEJOS,

El servidor publico en caso de que tenga conocimiento de un posible conflicto de interés de su conyuge, concubina,
concubino y/o dependientes econdmicos por puesto, cargo, comision, actividades o poderes que desempene en

organos directivos

sociedades, consejos,

participacion conforme a lo siguiente.

0 de gobierno en organizaciones con fines de lucro (empresas), o bien, en asociaciones,
actividades filantropicas o de consultoria que pueda o no recibir una remuneracion por esta

NOMBRE DE LA ENTIDAD

Durante el Senicio
Publico
Antes del Servicio
Publico

S []
No []

Durante el Servicio
Publfico

bl LIy L0 €

) UBICACION (CIUDAD, POBLACION, NATURALEZA DEL ANTIGUEDAD DEL
(EMPRESA,ASOCIACION, ENTIDAD FEDERATIVAY PAIS.) VINCULO V!N_CULO
SINDICATO ETC.) « 1.-SOCIO (ANOS)
2.- COLABORADOR =
3.-0TRO
(ESPECIFICAR)
Ve
B- B\ //B . O B-
¢ .- c- c- U 8-
FRECUENCIA ANUAL PARTICIPACION LA DIRECCION TIPO DE PERSONA TIPO DE i
1. 3 Ocasiones O ADMINIST! JURIDICA COLABORACION
2. 4 a7 Ocasiones 1. Instituciones de O APORTE
3. 8 a 110casiones 5 ] I Antes dol Servicio Derecho Piblico 1. Cuotas
4. Mensualmente . Piblico < SW?dadesdo - 2. Servicios
5. Ocasionalmente No 1 :‘;‘::g:mes e Dereeho | profesionales
6. Otra (especiﬂcar) Diiranie ol Samicis | Flindacidn 3 Participacion
. 4 Msociacion Gremial oluntaris
A"D - Filbien — icato o Federacion 4. Participacion
Si D A:?tefs del Senvicio dioRss:de remiinetads
B"D Pablico 5.0tros aportes
Mo D 6. Junta de Vecinos u otra (especificar).
c[]

Organizacion Comunitaria
7, Iglesia o Entidad
Religiosa

8.0tra (especificar)

A-[]

a{]e{Jc] | B Ll
g= L]

OBSERVACIONES O ACLARACIONES:
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3. PARTICIPACIONES ECONOMICAS O FINANCIERAS DEL DECLARANTE

Descripcion: Se refiere a participaciones economicas o financieras, asi como aquellos convenios, contratos, COMPpromisos
o acuerdos con un valor economico presente o futuro que el declarante tenga con personas fisicas o morales y que
podrian ser percibidos o susceptibles de un conflicto de interés y que no pueden ser incluidos en alguna de las secciones

anteriores.
NOMBRE DE LA ENTIDAD UBICACION (CIUDAD, POBLACION, NATURALEZA DEL ANTIGUEDAD DEL
(EMPRESA,ASOCIACION, ENTIDAD FEDERATIVAY PAIS)) VINCULO VINCULO
SINDICATO ETC.) 1.-SOCIO (ANOS)
2.- COLABORADOR
3.-0TRO
(ESPECIFICAR)
N\
A.- A.- A.-
B.- = B.-
G C.- \ / c-
FRECUENCIA ANUAL PARTICIPACION &N LA DIRECCION TIF'Q DE PERSONA TIPO DE )
1. 3 Ocasiones O ADMINISTRACIO JURIDICA COLABORACION
2 4 a7 Ocasiones 1. Instituciones de O APORTE
3. 8 a110casiones - — Derecho Publico 1. Cuotas
4. Mensualmente S] D A’?te. = B D 2. Sociedades o 2. Servicios
: Puslico Asociaciones de Derecho :
5. Ocasionalmente No Brivado Profesionales
6. Otra (especificar) D o o IEndaeisn 3. Participacion
Durante el Servicio i e ; 3
/ i 4. Asociacion Gremial Voluntaria
i D . Publico - N 5. Sindicato o Federacion 4. Participacion
Si Antes del Servicio D e Organizaciones de remunerada
B.- D Publico ajadores 5.0tros aportes
DD de Veginos u otra (especificar).
C.- ;L jon Comunitaria
D ,DL‘1ra‘nte el Servicio D 7, lglesis o
Publico Religiosa A- D
Si D Antes del Servicio D 8.0tra (especifica ’
Publico B.- D
o] s e CNE
Durante el Servicio [ _] o L__J
Publico
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POSIBI’_ES CONFLICTOS DE INTERESES POR PARTICIPA
DEL CONYUGE, CONCUBINO, CONCUBINA Y/O DEPENDIEN

DRELOS

| Secretaria
de la Contraloria
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CIONES ECONOMICAS O FINANCIERAS
TES ECONOMICOS.

NOMBRE DE LA ENTIDAD

Publico

Durante el Servicio
Publico

Antes del Servicio
Publico

Durente el Servicio
Publico

NDD

Antes del Servicio
Publico

Durante el Servicio
Publico

3. Fundacion
Asociacion Gremial
{ndicato o Federacion

6. Junla deNecinos u otra
Organizacion Bpmunitaria
7, Iglesia o Entid
Religiosa
8.0Otra (especificar)

A e Jc-[]

) UBICACION (CIUDAD, POBLACION, NATURALEZA DEL ANTIGUEDAD DEL
(EMPRESA,ASOCIACION, ENTIDAD FEDERATIVA Y PAIS.) VINCULO VINCULO
SINDICATOETC.) 1.-SOCIO (ANOS)
2.- COLABORADOR
3.-0OTRO g
= (ESPECIFICAR)
\ i
A.- A.- A.- /(—
L] .
B.- B.- B.-
< O
FRECUENCIA ANUAL TIPO DE PERSONA TIPO DE
1. 3 Ocasiones JURIDICA COLABORACION
2. 437 Ocasiones 1. instiuciones de O APORTE
3. 8 3 110casiones Derecho Publico 1. Cuotas
4. Mensualmente 2. Sociedades o 2. Servicios
5. Ocasionalmente Si D L/ Antes del Servicio ASoeiaciones deiDerecho Profesionales
. < SE Privado
6. Otra (especificar)

3. Participacion
Voluntaria

4. Panrticipacion
remunerada
5.0tros apories
(especificar).

a-LJ
8-
c-[]

OBSERVA.CIONES O ACLARACIONES:
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Xll.- OBSERVACIONES Y ACLARACIONES Ningurio ]

(Si requiere usar mas espacio en esta seccion, puede utilizar la parte posterior de esta hoja)

C. Secretario de la Contraloria del Estado y/o C. Auditor General de la Entidad Superior de Auditoria y Fiscalizacion
del Congreso 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 81 de la Ley de Estatal de Responsabilidades de los
Servidores Publicos, manifiesto expresamente mi autornzauon para que se verifique y coteje, el contenido de esta
Declaracion, ante cualquier Institucion.

Fecha de elaboracién:

__ _Morelosa 2¢ de Eeredo del 20 /&

\
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Firma/del Declarante




