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ACUSE DE RECIBIDO
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Se hace constar que con esta fecha se recibid su Declaracion de Modificacion Anual de Interesesy de Situacion Patrimonial, en cumplimiento a lo
previsto en los articulos 27 fraccion X1, 75y 77 fraccién |l de la Ley Estatal de Responsabilidades de los Servicios Pablicos.
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Por acuerdo de esta Dependencisacusamos de recibido su declaracion, la cual pasara a formar parte del expediente a su nombre que obraen la
misma. '

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

ATENTAMENTE

E RECIBO SOLAMENTE SERA VALIDO CUANDO OSTENTE ELSELLO Y FIRMA DE LOS RESPONSABLES DE LA RECEPCION

1E ACUSE
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DECLARAGCION DE MODIFICACION ANUALDE TR AR A
INTERESES Y SITUACION PATRIMONIAL
MODIFICACIONES ENTRE EL 10. DE ENERQ Y EL 31 DE DICIEMBRE DEL ANO ANTERIOR

C. SECRETARIO DE LA CONTRALORIA Ll c. AUDITOR GENERAL DE LA ESAF X

£S M| DESEO HACER PUBLICA LA INFORMACION CONFIDENCIAL SI C noiX

Quien suscribe, en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 1
articulo 75 de la Ley Estatal de Responsabilidades de
madificacién patrimonial y de intereses.

PODER:  Ejecutivo D Legislativo D Judicial D Municipio | J ¢y —\‘@ OFC |
L

|.- DATOS DE IDENTIFICACION

eJercicio LLOLG

33 bis de la Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Morelos asi como &l
los Servidores Publicos y bajo protesia de decir verdad, rindo 2 usted mi ~aclaracion de

i 14
Apellido Patemo: L \ QYN CC2 : H
Apellido Materno: | \] (s \ (\/1 Q\UC’ = . ]
Nombre (s): | \ wela , a
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CURP Clave Unica de Registro de Pobiacio:. MM AL A
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Fecha de la declaracicn Fecha de toma de pesedidn
{\ ; i \\ \ &{ d anterior \ \ del cargo actual d
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Lm \ner peotefn N > 6 \Govne S i \ \gq CraGeidn “Reelarea . B
Area de adseripcion actual = E:

Area de Adscripcion que manifestd en su Gltima declaracion
LJ v u‘j(‘(ff O cC

Dependencia, Organismo o Ayuntamiento de adscripeion de la plaza

o 1\‘?uj(ﬁ‘o€r

Dependencia, Orgahismo o Ayuntamiento que manifesta en su Cltima declaracion
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Comicilio oficial (calle y némero exteriar e interior o piso) ‘ Colonia L
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Delegacién o Municipio :nl\wdad Federativa Cédigo Postal Lada Teléfona cficial Extensian
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a) Remuneracion net

Anote |a suma d= susidos, hCI’LJTE]n S, h“ﬂpgr‘:dC\OFEb grat 1.:cac‘o
bonos, aguinalde incluyendo la primera v segunda parie y olra

prestaciones que haya recibide.

b) Ingresos por pensidn Decretada por el Congreso del Estado o Ayuntamiento....
Dstalie en la seccion Xl de observaciones y/o aclaraciones.
c) Otfros ingresos anuales.. ‘
Detalie el concepto de sus ot*os mgresas enla ceccion X I de obceruacmnes y;0 aciarac;ones

INGRESO TOTAL DE_ DECLARANTE (suma apartagos a+b+c)

Ingresa anual del (la) canyuge, concubino (a) y/o dependientes... :
Especificar enel apartado V, en lo relativo a los datos del (la) conyuge 0 concubmo (a)

TOTAL INGRESOS ANUALES DEL DECLARANTE, CONYUGE, CONCUBINO Y/O DEPENDIENTES

(suma INGRESO TOTAL DEL DECLARANTE e ingreso anual del cényuge, concubino y/o cependientes)

ll.- APLICACION DE RECURSOS

a) Pago de adeudos (Hipoteca, préstamos personales, efc.) ... U7 N W S

b) Otros (Gastos de manutenGion, rENTA, BIC.). .. it i it s e

TOTAL DE RECURSOS APLICADOS (sumaa+h). ...

IV.- DECREMENTOS
8).-DONBCIONES . ovoeveoeeeee oo
BATROBE oo i 5 5o e s s B i N SRR

d).-Otro (especifiqueen el apartad

TOTAL DE DECREMENTOS (suma a+h+c+d) i

ado numero X!l de observacionas y/o aclaracionas)...........o
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V.- DATCS GENERALES

DEL DECLARANTE: Estado civil:

5
| ~

Comic ju paniclie: (o8tie y nimere :,‘;ro?e mg’;—r :iaai . Colonia N
‘_LH . R | | T L T |___;___i; L I .
Ueiegasién o Municipio Ertidad Fe_erati va Cécigo Postal Laca Teléfono particular

: \ ‘ ‘\_/': 7 \ .
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Cerreo (s) electronico (s )parsnral( : Nacionalidad : Lidgar d= racimiento (Delegacion o Municigio / Esian )
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MM Edad Sexo Sxi e estudi ialid NUmero de cédula profesional
Fechade Nacwmmnto (MoF) Graco maximo de estudios/Especialidad

DEL (LA) CONYUGE O CONCUBINO (A):  Ninguno[Y] 1
I || |

Apeliice Paterno Apellido Matermo Nombre (s) completo.
l

| Lo | I N N J \_—_,' L
Domicllio particular da su cdnyuge o cencubina(o) (calle y nimero exterior e interior) Registro Federal de Contribuyentes Homaclave
maclave
| 11 I |
Colonia Delegacién o Municipio

Entidad Federativa

1 | 1 | I { ! ! } ;L ! I‘ i ! ! ! j 1 41 | \ ‘ l \ | | ' 1 ] ! ‘]
Cddigo Posta! Lads Tel2fono Particular Lugar de trabajo Lzda Teléfono del lugar de trabaio
\ I
Cargo y /o Actividad que cesempedia

’

[

Domicilio de lugar de trabajo
l
Tiene USTED dependientes econdmicos 7 NO D S\ L , Sisurespuestaes AFIRMATIVA, proporcione sus nombres, edaces y parentasco o vinculo con USTED

DATOS DE SUS DEPENDIENTES ECONOMICOS
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Darontecrn n V\inciln




Secretaria
de la Contraloria

VI.-BIENES MUEBLES

MGRE®

Independientemente de anotar si vendid algun bien, también cebera indicar si Adquirié otro, anctando la clave, el tipo de operacion y forma de pago.
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Ninguno
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‘_\ f"\ TIPO DE OPERACION: FORMA DE PAGO:
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Vil.- VEHICULOS Ninguno| | ,
e TIPO DE OPERACION: FORMADE PAGO:
Anote “A”, si el vehiculo registrado fue adguirido 6 "B si < -vehiculo pasé FTN TR P P -
a ser propiedad de otra persma— sefalando el tipo de operacion que se {9 ;cgmpri 2 “Ventd -3 ‘DnnacmmHerenclauLegadoﬁ 5 jotro especifique | jContado . { 1l jCrédito
llevd & cabo. e N NS N N -
| ﬁ. - !
oy 1 1_\4 L AR 1 RS-l I WGl & | TSRS i
/" Altag Tipode Formade Marca | Tipo de Vehiculo | Modelo Clave Vehicular No. e Mator DD M M A A
-(\1 _:‘ baja operacion  Pago L ) ) Fecha de Operacién
P PR i | ] R T ) I 1o \;’\(}(@\_@; |
No. de Serie Placas Monto de la operacié~ Entidad Federativa

LD.J o T Y EI
tao Tipode Formade
baja operacion pago

Marcg [ Ti po de Ver iculo
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PROPIETARIO: Daclarante ernyugeD DependientesD Ctro
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Modelo Clave Vehiculer No. de Mator

] | | | i

Monto de |a cperacidn

blO oli )
MM A A
echa de Operacion
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_TIPODE OFERACION:
Cas I i S O - 0t ’ P
ihaa‘ms'_zc‘rﬁni K ‘;;’;i‘k;:g:f'”' g Rancho : ‘;gs;c;f?;ue ooCompral W Venta?
3 i |
PN I Y NS S N [ | L 1S
Clave Atao Tipocs Formz Datos ds Inscripcion ante el Registro Putlica Delegacion o Municipio Entidad Federativa
bzjz operacicn de pagl de la Propiedad

|

L i o

Ubicacien dal Inmussie (calle y nimero exierior e interior) Calonia

TITULAR: Dec\arantED CényugeD DependxemeD AmbosD

D LIl L1 Ll

Jlllwl!Jlfkl-.iAW_A\

Codigo Poste! D_C M OMOA
S Fecha de Operacidn

|

il S

Clave Altag Tipode Forma Datos de Inscripcién ante el Registro Publico
baja operacién de Pago de la Propiedad

S | |

Delegacion o Municipio Entidad Federativa

4|L_1111|E\l\l‘|4\

Ubicacicn del Inmusble {caiie y numero exterior e interior) Colenia

TITULAR: Dsc!aranteD Cémyugij Dependiantel:\ AmbosD

3L Il Il 1 L

Cadiga Postal O D M M A A
3 Facha de Operacion

FEIP |

Valor el inmueble

Temeno i

Construccién |

Valor del inmueble

Temreno |

Construcgion | - |

. 1 S
Claye Alta Tipode Forma Dztos de Inscripcion ante el Registro Publico Delegacion o Municipio Entidad Federativa
paja operacion de pago de |a Propiedad
|
| [ I B I
Ubicacion del Inmueble (calle y nimero exterior e interior) Colonia Cadigo Postal D_D M M A A

TITULAR: Dec\aram&m CényugsD Deper.deenteD Ambcsﬁ

Fecha da Operacion

J

\alor del inmueble

Terreno
erficie
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4.~ INVERSICNES Ninguno M4 -
p=) b ot ;
i ‘Choques: 7 A&homoi = alores: o i8ongs: 5 ACCIOReS: g
! | i ! ag |
| ] | | i I i | ] J 2 : | | ! 1 i
8 o M o MoA A insttucian Saldo &l 31 ce ciciembre del Ao antencr

Tipo de MNdmerc de cuenta P, Wy
e BRI e Fecha de Apertura

inversidn
Lz Institucion donda tiene su inversion es de Nacionglidad:  MMexicana Extranjera D Moneda _ Rendimiento/Utilidad: S[ v |
(peso. colar, eurg, €16.}
TITULAR; Declarantal | Convuge D Ampos| | Dependienia | | Otro. Especifigue’ | |
|| N I N A PSS o Lo o o
Tipocde  Nomero cecuenta D 0 M M A A * |pstitucién . 3zlda 2! 31 ge diciembre del afio antarior
Fecha d= Apertura =
| | L

inversion
Manedza | Rendimiento/Utilidad: D 1+

Lz Institucidn donde tiene su inversion es de Nacionalidac: Mexicana l Extranjera
{peso, dalzr, euro, eic.)

Ambos D Dependients D Otro. Especifique: |

TITULAR: Declarante[ | Cényuge [ |

Ninguno & Si durante el afic ha realizado otrotipe de inversian, deberé especificarlo en ests apartada.

X.- OTRO TIPO DE INVERSION
l\ 1 l | 1 | l

(Negocio, empresa, buffet, etc.)

g
' L_. : = 2 | [ - — e | - == — = D 0O M M A &
Tipo de inversidn (negocio, empresa, bufete, etc.) Razdn Social de la Inversion Gira principal del negacio o inversion Fecha Inicio de operaciones
L C - | { | i |
Delegacién o Municipio Entided Federativa % participacion

Ubicacion.

Rendimiento/Utiidad: Sl 1 1 v 4 1

| | R
S‘: ! { ! | | 1 1 | SL ) | l | ‘I | | 1 1 N
Valor inicial de la inversian Valor &l 31 ce diciembre del afo anterior hMoneda (pese. dalar. euroete)
TITULAR: Declarante[ | Conyuge [ | Ambos | Dependients [ | Otro. Especifique: {
) | ‘ |
5% 1 | | || L I
EA ) - - ] ‘ = — . 77 ) M & A
z Tipo de inversion (negocio. empresa, bufete, etc.)  Razén Sacial de la Inversion Giro principal cel negecio o inversicn st I de Doemtanes
| 1 J || 1
Delegacién o Municipio Entided Federativa % pariicipaciin

Uticacion
| RendimientefUtilidad: 3|




linquno | TIEG DE GRAVAMEN O ADEUDQ:!
N HeN|

=Eany g Otrmesp uz
: ——— | | | S“ . |‘ .
ziﬂd;ﬁ gﬂ avamen Numero de contrato otarjsta de crédilo institucicn o Acreecaor Saldoai 3
Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a credito de un inmueble, debe especificar &l S, Vosos 1oy e
Registro Plblico de |2 Propiedad | o l ] ! ] Importe total dal crédito
F rjcna"r';:e"édc!iief;e! ;-dEUCD Piazo 5 pagar en meses

TITULAR: Declarant 4- C'NJ"PQ "Ln.:_l Deoend: e'ﬂnﬂ Otro. Especifigue: \

AT

Tipo d= Gravamen Nimero de conirato o {afeta de crédito
0 Adeudc

I _

4l S | | i | ! L : P
Institucion o Acreadar Saldo a! 31 de diciembre del afio antericr

Si su adeudo o gravamen es por crédito hipetecario, embargo © compra a crédito de un lnmueble debe especificar el &l i | TN s
Registro Publico de la Propiedad | 1 I A E & 3 Importe total del crédito

[s] D B Y A
Fecha que adquierr: el adeudo  Plazo a pagar enmeses

TITULAR: Declerante || Cényuge D Ampos_| Dependiente| | Otro. Especifique: |

Y

Tipo de Gravemen Ngmsro de conirato o tarjeta de crédito Institucién o Acreedor
o Adeude o

_1 S ! | 5 | 1 | | ! l
Seldo al 31 de diciembre del afio anterior

Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo © compra a crédito de un i mueble, debe especificar & Cf 3 s bow 3§ o il

Registro Publico de la Propiedad | IR i |

importe total gel crédito

N n ] L5 A A
Fecha qus adquiere el adeude  Plazo« pagar en meses
TITULAR: De“"n:nwD CényugeD AmbosD DependtsntaD Otro. Especifigue: |

‘~ ! | | I F g s b s g b ow. y ]
Tipo de Gravaman Numero da contrato o tarjeta de crédito Institucion o Acreedor
;o Adeudo :

S Saldo al 31 de diciembre del afio anterior
u adeudo o gravemen es po* crédito hipotecario, embargo o compra a crédito de un inmueble, debe especificar el
Registro Publico de la Propiedad |

SL. 1 o . |

imperte 1otal cel credito




—Es s ) = v e P Ninguno “\':,i
Kil.- DECLARA C%OI\; DE INTEr £5ES ngune:

ESTOY DE ACUERDO EN HA

1, PUESTO, CARGO, COMISION, ACTIVIDADES O PODERES QUE ACTUAL
ACTIVIDADES FiLANTROPICAS  YIO CONSULTORIA

Puesto, cargo, comision, actividades o poderes que el declarants desempefa en organos directi

(empresas), o bien, en azociaciones, sociedades, consejos,

por esta participacion.

MENTE TENGA EN ASOCIACIONES, SQCIEDADES, CONSEJOS,

vos o de gobiemo en orgamzaunorﬂs con fines de lucro
actividaczs filantrépicas o ce consultoria gue el daclarante pueda o no recibir remuneracion

CER PUBLICA LA INFORMACION DE POSIBLE CONFLICTO DE INTERESES 81| NO X

: | |
| NOMERE DE LA ENTIDAD \ UBICACION |‘ NATURALEZA DEL VINCULO ——
i - ]
| (EMPRESA, ASOCIACION. SINDICATO. ETC.) | (Giudad, Poblacion, Entidad Federativa y | 1. Socio 2. Colaborador 3.0t " | VINCULO (Afios)
| | Pais) | (Especificar) |‘
| A- | A.- \ A ™ A ’
| A | L l ':
| B.- ‘ B.- L B.- O IB.- [
| | | |
= l C. i Ex il \ Gin |
| | |
\ FRECUENCIA ANUAL l PARTICIPACION EN LA DIRECCION TIPO DE PERSONA JURIDICA t\ CoL:é%% ESION o "
| 1. 3Ccasiones O ADMINISTRACION \ T nstuciones de | 5. Sindicato o )| APORTE !
| - — — Derecho Pulblico Federacion de
\ 2. 4 a7 Ocasicnes Si D Ar_\te; JelssmioD l__l \ | Organizaciones de \1[ 1. Cuotas \
| . L . B Fubleg . 1 2. Sociedades 0 Trabajadcres l‘.
| 3. &a110casiones Na 1_3 — ! Asociaciones de {l‘ 2. Servicios Prafzsionales |
i . \ 1, D‘J,rc’r"m el Servicio | l | Derecho Privado ‘ £. Juntz de Veacines | L ‘
‘. 4. Mensualmenie \ | _ | :ub!tcs — i{ 'EL\ | uotra Organizacion ‘iu 3. Participacion Voluniara
| ‘ si 1 ntes del Servicio i| 3. Fundacidn i I
| 5. Ocasionaimente \ Pablico D !‘ “ : |omREAa ‘lj 4. Paricipacion remunerada
i ; No - | 4. Asociacian 7. lglesia o Entidad |l
6. Ot cific ! D o i i E e i 3 =) 1
‘. 18 [especiiven Durante el Senvicio || l{ \\ Gremial Religiosa ! EsroZpenes EspREitar]
= N — Publico | %‘ l% - nER
‘i L S D | Antes del Servicio [ | !~ |‘ 8.0tra (esnemﬂcar)J . [
} B.- - Piblico = ! \ 5 8. —
:.J No D { ! — — I . —
c. B | | Durante el Servicio || | \ a-[ 1 B-Ll ol o ]
=i ﬁ l | Pablico L

| DBESERVACIONES O ACLARACIONES
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OR PUESTO, CARGO, COMISION, /
= .
&

£} servidor publico en caso de que tsnga conoct
pueste, cargo, comision, actividades o poderss
asociaciones, sociedades, consejos, actividade
siguiente:

| \CTIVIDADES © PODERES D
CNOMICOS QUE ACTUALMENTE TENGA EN ASOCIACIONES, CON

imiento de un posible conflicto de in

E
N

MOMBRE DE LAENTIDAD

(EMPRESA, ASOCIACION. SINDICATO.ETC)

UBICACION

CONYUGE,

SEJOS, ACTIVIDAD

cue dessmpefie en 6rganas directivos o de gob

T et ST

(RIS

.
CUBING,

CONCUBINA Y/O DEPENDIENTES

ierés de su conyuge, concubina, concubine y/o dependiente
ierno en organizaciones con fines de lucro (emp
es filantropicas o de consultoria que pueda ¢ no recibir una 1 i

£ FILANTROPICAS Y/O CONSULTORIA  Ninguno X

5 econdmicos por
T

esas), o bien, en

emuneracion por esta participacion conforme a lo

\ (Ciudad, Poblacicn, Entidad Federativa y Pais)

NATURALEZA DEL VINCULO

1. Socio 2. Colaborador

3. Otro

ANTIGUEDAD DEL
VINCULO (Afios)

| } (Especificar) |

i A.- \ A jl A.- D \ A.-

! A

IS-' \ B.- B.- D \‘ B.-

% C.- | c- Ll C.- U |1 G+

_ 1 _

| FRECUENEIA. ANUAL \ FARTICIPACION EN LADIRECCION | TIPO DE PERSONA JURIDICA | CDLATB“;‘; ;RD{r;ON .
\. 4. 3 Ocasiones O ADMINISTRACION T Tnstituciones de | 5. Sindicato 0 APORTE

11 ) e T Anios dol Servicio Derachao Publico Federacion de

| 2. 47 Ocaslanes e D F’Ebﬁica D \ Organizaciones c2 1. Cuotas

1 3. 8 a110casiones
. 4. Mensualmente
| 5. Ocasionaimente
5. Otra {especificar)
N

| B.-

EpNpn

| C.-

l No

L

Durznte el Servicic
Publico

1 [

Antes dei Servicio
Publico

Durante el Servicio
Publice

)

[]

Hin

|

Antes del Servicio
Publico

Durante el Servicio
Publico

]

[

| 1]
! ‘I 3. Fundacion

2. Sociedades o
Asociaciones de

| Dereche Privado

‘i 4. Asociacian

i Gremial

Trabzjadaores

\

| 6. Junta de Vecinos

|
1
|

}I Religiosa

'\| 8.0tra (especificar)

i Comunitaria

|
\
| 7. Iglesia o Entidad k"
|
1
|

|
| u otra Organizacion \

|
|
\

_ 11

OBSERVACIONES O ACLARACIONES

2. Servicios Protesionales
3. Pericipacion Valuntaria
4. Participacion remunerada

5.0tros aportes (esp: cificar)

A~ |_.L
B.- i
C.- i1




Secretaria

R T T

de la Contraloria Morelos
3. PARTICIPACIONES ECONOMICAS O FINANCIERAS DEL DECLARANTE Ninguno [X]

Descripcion: Se refiere a participaciones econdémicas o financieras, asi como aquellos convenios, contratos, compromisos o acuerdos con un valor econémico

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.

i NOMBRE DE LA ENT!DAD UBICAGION NATURALEZA DEL VINCULO

: : s : ANTIGUEDAD DEL
(EMPRESA, ASOCIACION, SINDICATO. ETC.) (Ciudad, Poblacion, Enticd Federativay | 4 gqcip 2, Colaborador 3. Otro VINCULO (Afios)

Pais) (Especificar)

A.- D A.-

nt

FRECUENCIA ANUAL

PARTICIPACION EN LA DIRECCION TIPO DE PERSONA JURIDICA L E;ON .
1. 3 Ocasiones O ARNINISTRACION 1. Instituciones de | 5.  Sindicato o APORTE
: : = Derecho Publico Federacion de
2. 4 a7 Ocasiones Si D Ar]te‘s del Servicio D Organizaciones de 1. Cuotas
) Pblico 2. Sociedades © | Trabajadores
| 3. 82 110casiones No D Asociaciones  de 2. Servicios Profesionales
‘ Dura.nte el Servicio D Derecho Privado 6. Junta de Vecinos _ .
4. Mensualmente Publico U otra Organizacion 3. Participacion Voluntaria
) Sj Antes del Servicio 3. Fundacidn itari
5. Ocasionalmente . . D Publtgo™ ~° D . Camuniana 4. Participacion remunerada
_ No 4. Asociacion ! i Entidad £ :
6. Otra (especificar) ] D Biicaaia:dl Bandchs D Gremial ;eiﬂi:: ChETHCS 5. Otros aportes (especificar)
A- Piblico ‘ A
D Si l_ﬂ Antes del Servicio D 8.0tra (especificar) . D
B.- D ! - Publico 5

No D . B j
| Gl D Durante el Servicio D A.- D B.- D C.- D C.- D

Publico

OBSERVACIONES O ACLARACIONES

Firma del Declarante
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4. POSIBLES CONFLICTOS DE INTERESES POR PARTICIPACIONES ECONOMICAS O FINANCIERAS DEL CONYUGE, CONCUBING, Ninguno E
CONCUBINA Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS,

Descripcitn: Se refiere a participaciones econémicas o financieras, asi como aquellos convenios, contratos, compromiscs o acuerdos con un valor econdomico
presente o futuro que tenga el (la) conyuge, concubino(a) y/o dependientes econdmicos con personas fisicas o morales v que el servidor publico tenga
conocimiento de un posible conflicto de interés y que no pueden ser incluidos en alguna de las secciones anteriores.

NOMBRE DE LAENTIDAD UBICACION NATURALEZA DEL VINCULO

ANTIGUEDAD DEL
(Ciudad, Poblacién, Entidad Federativa y Pais) | 1. Socio 2. Colaborador 3. Otro VINCULG (Ancs)

(Especificar}

(EMPRESA, ASOCIACION. SINDICATO. ETC.)

A.- ] A- ok

FRECUENCIA ANUAL PARTICIPACION EN LA DIRECCION TIPO DE PERSONA JURIDICA TIPO DEOCAOPL{?F?%RACIDN
1. 3 Ccasiones £ ADMINISTRALION 1. Instituciones de | 5.  Sindicato o
- = Derecha Publico Federacion de 1. Cuotas
2. 4 a7 Ocasiones Si D Antes del Servicio D Organizaciones de
) Pdblico 2. Sociedades o | Trabajadores 2. Servicios Profesionales
3. 8a 110casiones No [] Asociaciones  de
Durante el Servicio || Derecho Privado | 6. Junta de Vecinos | | 3. Participacion Voluntaria
h IERETRITERTS Publico u otra Organizacion
i Antes del Servicio | 1 0 [ 4, Participacion remunerada
5. Ocasionalmente s [] i ervi j 3. Fundacion Comtinitaria ;
: P - ; 5. Otros aportes (especificar)
6. Otra (especificar) No D » é i 1Asoc13<:|on 7, Iglesia o Entidad
Durante el Servicio D remia Religiosa A D
i Publico _ i
, G Si D Antes del Servicio D 8.0tra (especificar) B.- D
| B.- ] O Publico -
No
Bin |
Cin ] Durante el Servicio [_| A-[] B-[1] c- [] ]
- Publico

OBSERVACIONES O ACLARACIONES




(1O ACLARACIONES Ninguno |

=1

C. Secretario de la Contraloria del Estado ylo 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.

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

Fecha de elaboracion:

\\'r L 06 orclosa_ I de_ ey det 20 13
~ LY l_

NOTA' El Servidor publico ha manifestado su patrimonio BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, en consecuencia se le apercibe para que se conduzca con
verdad en lo declarado. Asi mismo, se hace de su conocimiento lo sefialado en el articulo 221 del Cédigo Penal para el Estado de Morelos que al respectc
sefala:

“Al que teniendo legaimentz la obligacién de conducirse con verdac en un acto ante la autoridad, apercibido por ésta, en caso dz ser procedenie el
a fios”.

a
jere con falsedad u ocultare la verdad. ss le impondra prision de tres meses acdos a






