ASET

 AUDITORIA
TR B HSC AT
1 ATV .
5000 2052 § Morelos
DECLARACION DE SITUACION PATRIMONIAL
Nicio[)] © GONcLUSION DEL carGO [ # &
AYUNTAMIENTO Y/O DEPENDENCIA TLAYACAPAN AREAEXCLUSIVAPARA
SELLO DE RECEFCION
C. AUDITORIA SUPERIOR DE FISCALIZACION DEL CONGRESO DELESTADO
EAID PROTESTA CE DECIR VERDAL ¥ EN CUMPLIMIENTO A LO PREVISTC EN LOS ARTICULOSE 27 FRACCION X,
TEY T ERACCION ! ¥l DELA II_EY ESTATAL DE‘F‘ESRJN&QBJUS&%DES CELOS SERVIDORESEUELICOS, FRESENTD
AN UG LU W LDLAT SR LN DE SITLACILN FPATRIMONTAL
: N
{’:1. DATOS GENERALES |
L et . X . 7
SALINAS EpAD | 3] 2
APELLIDO PATERNO ESTADO GIVIL
sexo |F
APELLIDO MATERNO SANCHEZ FecHA D NacimienTo [ 0 5] 0y 8] 8y d (MoF) L
DIA  MES ANO
nomsreesy CARINA oronainan MEXICANA
GRADO MAXIMO DE ESTUDIOS, (En caso de tener grado universitario, favor de indicar la especialidad)
CARRERA TECNICA
LUGAR DE MACIMIENTO (MUNICIPIO/ESTADO)

REC. FED. DE CONTRIB. HOMOCLAVE CURF : CLAVE UMICA DE REGISTRO DL POBLACION

y s

MUNICIPIO ENTIDAD FEDERATIVA

TLAYACAPAN | MORELOS

CORREU ELECTRONICT PERSONAL

FOTO

I.C. Informacién Confidencial g

FIRMA DFI DECLARANTE



£ ' ; FECHA DL INICIOO
L?. DATOS DEL CARGO) CONCLUSION DFIL CARGO

[
CARGO QUE VAADESEMPENAR O QUE CONCLUYE T
DIRECTOR DE DESARROLLO INTEGRAL DE LA MUJER
DEPENDENCIAOAYUNTAMIENTO
TLAYACAPAN

ARCA DC ADSCRIPCION

DOMICILIO OFICIAL (CALLE Y NUMERO) COLONIA
PLAZA DE CONSTITUCION S/N CENTRO
CP MUNICIPIO ENTIDAD FEDERATIVA
1 612151419] TLAYACAPAN MQORELQOS
LADA TELEFONO OFICIAL CORREQ ELECTRONICO OFICIAL
74 31 5] 31 5] 7y 6121917} carina_salinas5@hotmail.com

3. INGRESOS J

NOTA- ANOTAR CANTIDADES SIN CENTAVOS

A) REMUNERACION MENSUAL NETQ DEL DECLARANTE gl 302810
fAnule la sume Je sueidos, honorsios, cumpensawiones, grefiicaciones, bonos y ofras prestaciones gue reciba de manera mensualf] ... $ i i | I | 2 |

B} OTROS INGRESOS NETOS
(Delallar an la seccion 11 OBSERVACICNES) ...

C) INGRES03 MENSUAL NETO DEL DECLARANTE SUMA (A + B) ..o i snsissassins e

D) INGRESOS MENSUAL NETO DEL CONYUGE Y/O DEPENDIENTES ..ot s s s st

SUMA (C + D)

@. BIENES MUEBLES ) I:INlNGUNU

Debera anotar fa ciave y ef valor del bien mueble que posea al momento de causar ALTA o BAJA en el cargo.

CLAVE:

(1) Menaje total de casa (articulos del hogar) {2) Joyas, blenes suntuarios y cbras de arte {3) Maguinaria
(4] Semovien=s (ganado y aves) (S} Oros no comprendidos (cstallar en |a parts de aclaracicnes)

DEL DECLARANTE DEL CONYUGE y/o DEPENDIENTES

CLAVE VALOR DEL BIEN MUEBLE CLAVE VALOR DEL BIEN MUEBLE

I.C. Informacion Confidencial

FIRMA DEL DECLARAMNTE



PR | |
(5. vEHICULOS :} [X]wmeune

CLAVE:
(C) Compra (V) Venta (IJ) Conacidn (M) Herencia o Legada (5) Otro especifique

FECHA DE OPERACION
DIA  MES ANC

| .0 % t 1 1

ENTIDAD FEDERATIVA MONTO DE LA OPERACION

CLAVE MARCA / TIPO DE VEHICULO MODELO

L |

Na DE SERIE

3

CLAVE MARCA / TIPO DE VEHICULO MODELO PLACAS FECGHA DE OPERACION
DA MES  ARD

L SR EREE
No DE SERIE No DE MOTOR ENTIDAD FEDERATIVA MONTO DE LA OPERACION

3 N T

CLAVE MARCA | TIPO DE VEHICULO MODELO PLACAS FECHA DE OPERACION
DIA MES ARG

L SENABN
No DE SERIE No DE MOTOR ENTIDAD FEDERATIVA MONTO DE LA OPERACION

3 I I I O B

CLAVE MARCA / TIPO DE VEHICULO MONFLO PLACAS FECHA DE OPERACION

DiA  MES  ARND
L] e |

Mo DE SERIE No DE MOTOR ENTIDAD FEDERATIVA MONTO DE LA DFERACION

-3 I

CLAVE MARCA ! TIPO DE VEHICULG MODELO PLACAS FECHA DE OPERACION
DIA MES ANO

- I B I

No DE SERIE No DE MOTOR ENTIDAD FEDERATIVA MONTO DE LA OPERACION

GLAVE MARCA / TIPO DE VEHICULO MODELG PLACAS FECHA DE OPERACION
DI4  MES ARG

L | 1 i B3]

MNo DE SERIE No DE MOTOR ENTIDAD FEDERATIVA MONTO DE LA OPERACION

[.C. Informacion Confidencial

=

B

FIRMA DEL DECLARANTE




(6. BIENES mMUEBLEs;‘; Do

CLAVE: FORMA DE OPERACION TITULAR
(1) Casuhabitacion {2) Departamento (3) Temreno (4) Local Industral / comarsial (G) Sompra (CL) Lempra a Credito (7] Declaranie (2) Conyuge v suncubina(w)
(5] Rancho (6) Grarja (7) Bodaga (B) Obic espeiliquz (M) Denacian (H) Herencia (3} Dependientz (4) Ambos (3; Otre
CLAVE FORMA D_E FEGHA DE OPERACION DATOS DE INSCRIPCION ANTE EL REGISTRD SUPERFICIE SUPERFICIE TITULAR
OPERACION Dia MES ANO FUBLICO DE LA PROPIEDAD (S1 LO TIENE) TERRENO CONSTRUIDA

m2 ma2
i T
i

{1t 31 Fxd gl al

UBICACION DEL INMUEBLE

CALLE, NUMERO EXTERIOR E INTERIOR COLONIA, ESTADO, MUNICIPIO Y C.P. VALOR DEL BIFN INMUEBLE
3
GCLave FORMADE FECHA DE CPERACION DATOS DE INSCRIPGION ANTE EL REGISTRO SUPERFIGIE SUPERFICIE TITULAR
OPERAGION DIA MES ANO PUBLICO DE LA PROPIEDAD {31 LO TIENE) TERRENQ CONSTRUIDA '

m2 mz

1 O O O O L]

UBICACION DEL INMUEBLE

CALLE, NUMERD EXTERIOR E INTERIOR COLONIA, ESTADC, MUNICIPIOY C.P. VALOR DEL BIEN INMUEBLE
SHEBNEEEEE
CLAVE FORMADE FECHA DE OPERACION  DATOS DE INSCRIPCION ANTE ELREGISTRO  SUPERFICIE SUPERFICIE TITULAR
OPERAcléN DIA MES Aﬁo PUBLICO DE LA FROFIEDAD (3! LO TIENE) TERRENDO CONSTRUIDA
m2 m2

Ll o L b1 L]

UBICACION DEL INMUEBLE

CALLE, NUMEROC EXTERIOR E INTERIOR COLONIA, ESTADO, MUNICIPIO Y C.P. VALOR DEL BIEN INMUEBLE
- g ¢ 1+ 5 3 1 a0 113
GLAVE FORMADE FECHA DE OPERACION  DATOS DE INSCRIPCION ANTE ELREGISTRO  SUPERFIGIE SUPERFICIE SRR
OPERACION DA ME3 ANO FUBLICO DE LA FROFIEDAD [SI LD TIEMNE) TERRENO CONSTRUIDA
m2 m2

LT 17 Liidlsgdl gl LI

UBICACION DEL INMUEBLE

CALLE, NUMERO EXTERIOR E INTERIOR COLONIA, ESTADO, MUNICIPIO Y C.P. VALOR DEL BIEN INMUEBLE
YN EEEENENE
CLAVE FORMA DE FECHA DE OPERAGION DATOS OFE INSCRIPGION ANTE EL REGISTRO SUPERFICIE SUFERFICIE TITULAR
OPERACICIN DIA MES ANC PUBLICO DE LA PROPIEDAD {31 LO TIENE) TERRENO CONSTRINDA
m2 m2

L4 41 B 1l L]

UBICACION DEL INMUEBLE
CALLE, NUMERO EXTERIOR E INTERIOR COLONIA, ESTADO, MUNICIPIO Y C.P. VALOR DEL BIEN INMUEBLE

I.C. Informacion Confidencial

Ca—12
FIRMA DEL DECLARANTE




(7.INVERSIONES BANCARIAS j

NINGUNGQ

NOTA: DEBERA ANOTAR EL SALDO DE SU CUENTA QUE POSEAAL MOMENTO DE CAUSARALTA O BAJA.

CLAVE:
{1} Cheque (2) Ahcrro (3) Valcres (4) Bonos (5] Acciones (8) Ot espaifique

TITULAR

FECHA DE APERTURA
DiA MES ANO

HEEN

CLAVE

L]

NUMERO DE CUENTA

e

iR

i

(1) Declarante (2) Conyuge o concubinalo) (3) Dependienta (4) Ambos (&) Otra

INSTITUCION

N/lv:}{"

LA INSTITUCION DONDE TIENE SU INVERSION ES DE NACIONALIDAD |:|,~,,EK,C,,‘NA Dm“ JERA

TULAR

|

MONEDA (PESO, DOLAR, EURQ, ETC)

SALDQ

NUMERO DE GUENTA FECHA DE APERTURA
DIA  MES ARC

LI Lr i1

CLAVE

INSTITUCION

LA INSTITUCION DONDE TIENE SU INVERSION ES DE NACIONALIDAD Dmﬂ,\ DEXTRANJERA

TITULAR

MONEDA (PESO, DOLAR, EURD, ETC)

NUMERO DE CUENTA FECHA DE APERTURA
DIA MES ANO

L T O

INSTITUCION

LA INSTITUCION DONDE TIENE SU INVERSION ES DE NACIONALIDAD DME:DCANA DEXTRANJERA

MONEDA [PESQ, DOLAR, EURD, ETC)

TITULAR SALDOC
L gLy il P ¥d i
CLAVE NUMERO DE GUENTA FECHA DE APERTURA INSTITUCION

DIA  MES ANOQ

LI Lt 1]

LA INSTITUGION DONDE TIENE SU INVERSION ES DE NACIONALIDAD DJEXIGANA DEXTRANJERA

TITULAR

el

MOMNEDA (PESO, DOLAR, EURO, ETC)

BALDO

FEGHA DE APERTURA
DIA MES  ANO

LI [ T B

CLAVE MUMERC DE CUENTA

INSTITUCION

LA INSTITUCION DONDE TIENE SU INVERSION ES DE NACIONALIDAD Dunmm I:IEXTRM JERA

MONEDA (PESO, DOLAR, EURQ, ETC)

TITULAR SALDD
LI sl P b 2 0 b ot 3]
I |

FIRMA DFEl DECI ARANTE



@. OTROS (NEGOCIOS, EMPRESA, BUFETE, ETC.) | [Xnmsuno
e R o

TITULAR
(1) Declarante {2) Conyugs o concubina(u) (3) Dependiente (4) Ambos (5} Otro especifique

TIFO DE INVERSION (NEGOCIO, EMPRESA, BUFETE, ETG.) RAZON SOCIAL DE LA INVERSION UBICACION

b
e

GIRO PRINCIPAL DEL NEGOCIO O INVERSION MUNICIPIO e ENTIDAD FEDERATIVA TITULAR
VALOR AGTUAL MONEDA (PESO, % PARTICIPACION  FECHA DE OPERACION
DOLAR, EURQ, ETC) DIA MES ARO
Lol ¢+ 01
TIPO DE INVERSHON {NEGOCGIO, EMPRESA, BUFETE, ETC.) RAZON SOCIAL DE LA INVERSION UBIGACION
GIRO PRINCIPAL DEL NEGOGIO O INVERSION MUNICIFIO ENTIDAD FEDERATIVA TITULAR
VALOR INICIAL DE LA INVERSION VALOR AGTUAL MONEDA (PESO, “% PARTIGIPAGION ~ FECHA DE OPERAGION
DAOLAR, EURO, ETC) DIA  MES ANO
¢l t 1l 1t lradetaoa b pdl el [T I
TIPO DE INVERS!ON (NEGOGIO, EMPRESA. BUFETE, ETC.) RAZON SOCIAL DE LA INVERSION UBICACIAN
GIRO FRINCIPAL DEL NEGOCIQ Q INVERSION MUNIGIPIO ENTIDAD FEDERATIVA TITULAR
VALOR INIGIAL DE LA INVERSION VALOR ACTUAL MONEDA (PESO, % PARTICIPACION  FECHA DE OPERACION
DOLAR, EURQ, ETC) DIA MES ANO
st 1ttt v sttt bl EEERER
TIPO DE INVERSION (NEGOCIO, EMPRESA, BUFETE, ETC.) RAZON SOCIAL DE LA INVERSION ; UBICACION
GIRO PRINCIPAL DEL NEGOCIO O INVERSION MUNIGIPIO ENTIDAD FEDERATIVA TITULAR
VALOR INICIAL DE LA INVERSION VALOR ACTUAL MONEDA [PESO, % PARTICIPACION  FECHA DE OPERACION
. DOLAR, EURQ, ETC) HR e e s o
TR SEEEEEE RN ENEENE EEREERE
TIPO DE INVERSION {NEGOCIOQ, EMPRESA, BUFETE, ETC.} RAZON SOCIAL DE LA INVERSION UBICACION
GIRD PRINCIPAL DEL NEGOCIO O INVERSIGN MUNICIPIO ENTIDAD FEDERATIVA TITULAR
VALOR INICIAL DE LA INVERSION VALOR ACTUAL MONEDA (PESQ, % PARTICIFACION  FECHA DE OPERAGION
DOLAR, EURO, ETG) ok mEs b
sl o Lo v st o b b L F 1 bl
1.C. Informacidén Confidencial ~
5
FIRMA DEL DECLARANTF



(9. GRAVAMENES O ADEUDOS)

NINGUNO

NOTA: DEBERA ANOTAR CLAVE Y EL VALOR DEL GRAVAMEN O ADEUDO QUE TENGA AL MOMENTO DE CAUSARALTAOBAJAENEL CARGO.

TITULAR

{1} Crédito hipotecario (2] Préstamo (3) Commias = cridito (4) Embarges (5) Tarjstas de créditc (6) Olio especifique (7) Autofinanclamiento

PLAZO APAGAR EN

FECHA EN EL QUE
CLAVE NUMERO DE CREDITO © TARJETA ADQUIERE EL ADEUDO INSTITUCION O AGREEDOR MESES 6 ANOS
T DiA MES | ANO
L] [ AlMIM
3 SALDO A LA FECHA DE LA
IMPORTE TOTAL DEL CREDITO DECLARAGION TITULAR
$1 58U ADEUDO O GRAVAMEN ES POR CREDITO HIPOTECARIO, EMBARGO O COMPRA A
CREDITO DE UN EHMUEBLE DEBE ESPECIFK}AR EL REGISTRO PUBLICO DE LA PROPIEDAD.
FECHA EN EL QUE ; PLAZOAPAGAREN
CLAVE NUMERO DE CREDITO O TARJETA ADQUIERE EL ADEUDO INSTITUCION O AGREEDOR MESES & ANOS
DiA | MES _ANO
| e AlM[M
. SALDO A LA FECHA DE LA
IMPORTE TOTAL DEL CREDITO DELLARA LN TITULAR
3 N N I O ) T O A A A A
SI 5U ADEUDO O GRAVAMEN ES POR CREDITO HIPOTECARIO, EMBARGO O COMPRA A -
CREDITO DE UN INMUEBLE, DEBE ESPECIFICAR EL REGISTRO PUBLICO DE LA PROPIEDAD.
: FECHA EN EL QUE ; PLAZO APAGAREN
CLAVE NUMERO DE CREDITO 0 TARJETA ADQUIERE EL ADEUDO INSTITUCION O ACREEDOR MESES 6 ANOS
DIA MES ANO
L Lo L1171 AlM[M
: SALDO A LA FECHA DE LA L
IMPORTE TOTAL DEL CREDITO AR TITULAR
gLial o Lo adsl e a1 30311
§1 SU ADEUDO O GRAVAMEN ES POR CREDITO HIPOTECARIO, EMBARGO O COMERA A
GREDITO DE UN INMUEBLE, DEBE ESPECIFICAR EL REGISTRO PUBLICO DE LA PROPIEDAD.
5 FECHA EN EL QUE . PLAZOA PAGAREN
CLAVE NUMERO DE CONTRATO O TARJETA ADQUIERE EL ADEUDO INSTITUGION O ACREEDOR e Ah
nNIA MES _ANO
L] A AlM][M
SALDO A LA FECHA DE LA
TITULAR

IMPORTE TQTAL DEL CREDITO DECLARACION

sl e v Ly dsb g v b gl

5i SU ADEUDO O GRAVAMEN ES POR CREDITO HIPOTECARIO, EMBARGO O COMPRA A
CREDITO DE UN INMUEBLE, DEBE ESPECIFICAR EL REGISTRO PUBLICO DE LA PROPIEDAD.

PLAZO APAGAR EN

" FECHA EN EL QUE A

CLAVE NUMERO DE CONTRATO O TARJETA A GhiERE e DR DS INSTITUCION O ACREEDOR MESES 6 ANOS

Dia, MES |, ARO

L] Il e il AlM[M
- SALDO ALAFECHA DE LA
IMPORTE TOTAL DEL GREDITO DESLARROI TITULAR
sLoe o oo b ndsl oo Lol
515U ADEUDO © GRAVAMEN ES POR CREDITC HIPOTECARIO, EMBARGO QO COMPRA A
CREDITO DE UN INMUEBLE, DEBE ESPECIFICAR EL REGISTRO PUBLICC DE LA PROPIEDAD.
i u el S
L.C. Informacion Confidencial G, 2

FIRMA DEL DFCI ARANTE



(10. DATOS DEL CONYUGE

M
GVIVE USTED CON 8U CONYUGE O EN CONCUBINATO?

NOTA: 5i su respuesta es AFIRMATIVA, favor de proporcionar su nombra

APELLIDO PATFRNO NOMBRE(S)

TR,

¢SU CONYUGE O CONCUBINA (O) PERCIBE INGRESDS?

Si su respuesta es AFIRMATIVA, por favor, describa e/ tipo de ingreso y su origen (Persona Fisica o Moral)

DESCRIZAELTIPO DE INGRFSC ORIGEN DEL INGRESQ (Persona Fisica ¢ Moral)

REG FED. DF CONTRIB.

TELEFONO DE LUGAR
DE TRABAJO

S

¢ TIENE USTED DEPENDIENTES ECONOMICOS?

DATOS DE SUS DEPENDIENTES ECONOMICOS
NOMBRE EDAD PARENTLCSCO G VINGULO

I.C. Informacion Confidencial

FIRMADEL DECLARANTE



|_11. OBSERVACIONES Y/O DECLARACIONES | NINGUNO

—

[ 12. REFERENCIAS PERSONALES |

Nombre completo empezando por

apellide paterno, maternc y nombre (s) Domicilio Telctong:eun s

e

AUDITORIA SUPERIOR DE FISCALIZACION DEL CONGRESQ DEL ESTADO, SOLICITO SE SIRVA TENER FOR PRESENTADA ESTA
DECLARACION, PIDIENDC ME SEA OTORGADU £t ACUSE DE RECIBO CORRESPONDIENTE.

ASIMISMO Y PARA EFECTOS DE LO SENALADO EN LOS ARTICULOS 81 Y 82 DE LA | FY ESTATAL DE RESPONSABILIDADES DE LOS
SERVIDORES PUBLICOS DEL ESTADO DE MORELOS; ARTICULO 56 DEL REGLAMENTO INTERIOR DE LA AUDITORIA SUPERICR DE
FISCALIZACION, MANIFIESTO EXPRESAMENTE MI AUTORIZACION FARA QUE SE VERIFIQUE Y COTEJE EL CONTENIDO DE ESTA
DECLARACION ANTE CUALQUIER INSTITUCION

NOTA: EL SERVIDOR PUBLICO MANIFIESTA BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE LO DECLARADO EN ESTF DOCUMENTO ES LO
QUE CONSTITUYE SU HABER PATRIMONIAL, YA SE HACE SABEDOR DE LAS SANCIONES PARA QUIENES SE CONDUCEN CON FALSEDAD
EN TERMINOS GEL ARTICULO 221 DEL CODIGO PENAL PARA EL ESTADC DE MORELOS

AL QUL TENIENDG LEGALMENTE LA OBLIGACION DE CONDUCIRSE CON VERDAD EN UN ACTO ANTE LA AUTORIDAD, ABERCIBIDO

POR ESIA, EN CASO DE SER PROCEDFNTE EL APERCIBIMIENTO, SE CONBUJFRE CON FALSEDAD U OCULTARE LA VERDA 2, SELE
MPCNDRA PRISION DE TRES MESES A DOS ANODS"

Can s

FIRMA DEL DECILARANTE
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