D

ESTE ACUSE DE RECIBEO SOLAMENTE SERA VALIDO CUANDO O

EL SELLO Y FIRMA DE LOS RESPONSABL

S DE LA RECEPCION

-
L

ENTE

ST

DECLARACION DE INT‘ERESES Y DE SITUACION

PATRIMONIALDEINICIO [¥]-0 [ ] coNCLUSION
DECARGO ' . : -

\’mﬁfmﬁc _Mor,a_ 20 _de. Méavzo

- C 6@\”0\'(&0 'MOSGL-(*({CI Ovtiz

Morelos

Enlivad Superios e Aixfloria y Fiscal

del 20 4 Qf'\

zacion del Cangresn oel Estasa de Wogelas

)

Ceaetanio de (}mv\dﬁd Pobi m Y wanSnLo Mumctml

Plesente

Se hace constar que con esta fecha se leC|b|0 su Declaracion de Intereses y de Situacion

“IACUSE DE RECIBIDO

)

Patrimonial, en cumplimiento a lo previsto en los articulos 27 fraccion Xl 75y 77 fracciones | III de

la Ley Estatal de Responsabllldades de los Servicios Publlcos

Se recomienda conselvar(copla requlsstada de éste fotmato ya que. debe sohcxtal coplas a la

Dependencla serd medlante escrito \/ previo p'lgo

ATENTAMENTE . -




| ) lﬁﬁﬂ%: Morelos ‘ |

| | Secretarfa
MORELDS L dela Contraloria -

DECLARACION DE INTERESES Y SITUACION PATRIMONIAL
DE INICIO DEL CARGO [ DE CONCLUSION DEL CARGO D

C. SECRETARlO DE LA CONTRALORIA [] C. AUDITOR GENERAL DE LA ESAFIX
' ES MI DESEO HACER PUBL!CA' LA INFORMACION.CONFIDENCIAL: SICI NOKX

Bajo protesta de decir verdad y en cumpllmlento a Io previste 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» :
,u\ted mi Declaracmn de mtereses y de Situacion Patrimonial. ,

?DDER Ejecutivo D . Legislativo D Judicial D ; 4Munitipio ’YQU""@QeC. - l

" DAT'_AOS GENERALES

Apellido Paterno | MOSQ_UP(&(’I _ S , , | :

06 ABR 2016

~ Apelido Materno L OQrdiz - - ‘ - AR L) | g
| ’ SR B I8 DVE SITUASIEN N |
* Nombre (s L . SR l : ALY SEGUIMIERTOIN -~
me ﬁevmdo - — T \\ .
'”L Bc\c\f\ ‘revchrO o ‘ A N/f\ |LMeXucqmq, e
Grado maximo. de estudids, en caso de tener grado universitario, favar de indicar la especialidad, - Cedula profesional ' Naolonal,ldad»

» egistro Federal de Contribuyentes i i Homoclave . -CURP Clave Unica de Reglstro Poblactonal ) B '
- 000 ENTTTITYRETT N
Lugar de nacimiento (Delegacion o Municipio /Estade)  * = A A M M DD - o4 gag Estado Civil  + .~
. ‘ . : S Fecha de Nacimiento . {MoF) .- :
Domicilio Parﬁcqlar(calleyhumero exterior'einterior) N o - ) : Colonia S
B oo
- - Delegacién o Municipio U Entidad Federatlva S Lada - . o o :

Te'léf‘ovno\ Particular,. |

Codigo Postal

. . S

 pifma del Decl G



1 Secretaria

o 5
MDR?:L?S dela Cﬁntrazlmia iy 4‘5‘ W™ Morelos
1l.- DATOS DEL CARGO : B :

‘DW bYC\\ De Semmdced Pub\xcu Y \vqns\in M\JV\\((DC!l l - “ 5|O oM

Cargo que va a desempéfiar o que concluye : MM D D

Fecha de lmcno 0 Conclusmn

\ Hisiovico Aww}q\msﬂq\o ée \/uu—&fwc,
rependenma Orgamsmo o Ayuntamlento

Decvelayig de Smw\dﬂd PSblica \/Tmmsh’) M\mmml

Area de Adscripcion

| Av Revolucion nom. 4 | - R AMlbihvayan |
Domicilio Oficial (calle y_nun_w?ro extefioreinterioro piso) ’ L : Colonia

| Nautepee, Movelos. -~ | 002,%3,00 135 L3A40g00]l |
Delegacion o Municipio / Entidad Federativa » Cédigo Postal Clave de

’ ~ lLargadistancia ‘
‘Qxcw‘d'o.m%qvcda@\lao’ffpe(.Sobamx A .'l | - L ]

Correo (s) electronico (s) Oficial (es)

Teléfono Oficial Extension

lll.- INGRESOS

.(Anotar cantidades sin centavos)

Remuneracion Mensual Neto del Servidor PUblico ...ccoovvvvvinnnn. S e e vl $ |0|O|O\O| | Iql (aISM\ '

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

Ingresc Mensual Neto del Servidor Publico por otros mgresos

.
(Anote la suma de sueldos, honorarios, compensaciones, gratificaciones, bonos y otras prestaciones que rea:b
por otra actividad econdmica distinta al cargo pitblico.. Detalle el concepto de sus otros mgresos en’l

lngreso Mensual neto del declarante

~Ingreso Mensual neto del servidor publico por pensién jubilatoria

lngreso Mensual neto del cényugé y dependientes :

V.- BIENES MUEBLES o S . Ninguno[ |
o Lera anotar la clave 'y el valor del b/en mueble que posea al momento de causar ALTA 0 BAJA en el puesto

1 Menaje total de casa (articulos del hogar) 2 Joyas blenes suntuanos y obras de ante 3 “Maguinaria 4 Semovnentes (ganado y aves) 5 -Otros no comprendidos (detallar en la parte de aclaracu)nes
: clave i _clave

claye clave____ clave

Clave ~ Valordel bienmusble -
I
L] 9§ IR T A J
|___I_‘$l | |_ ’11 1',1'1 |'|T|"|.
.LI |$l | l>|.|_‘|”| |‘J»l.
lr_.L»_]$|‘” L '|.|‘|f| Lo
‘L_L_J$~| |V11111l|'1’1-]

Clave * - - Valor del bien mueble

_ Del declarante

Del.cényuge, concubine (a) y
dependientes econdmicos
A




| Secretarfa
de la Contraloria

1

o f
. é’%
?;Zlgf .t Morelos :

Enlizad Superar de Audovin ¢ Frscaiaszion def Congrana a2 Estodo s Moeie

V.-VEHicULOS o inguno[ ]

MORELOS

TIPO DE OPERACION: - : } o ! FORMA DE PAGO:
£ I e . s PN ' S C
i o] Venta { \Donacnonz Herencia o Legado ot i gc dol \Credit fo§
i\j} ompra { k\%) ‘ \3} ' 4} @ ra - . E\ij ont.a o&\lji rédito \W‘/‘;o”a |

1

Tipo de Forma de  Marca / Tipo de Vehiculo ~ Modelo Clave Vehicular Foch db Oberacion
No. de serie : Placas No. de Motor ; : Monto de la operamon '
|/%OYC 09 | PROPIETARIO Declarante .Conyug. Dependlentes economlcos. Otrol ‘ ) o l
L dad Federativa . .
2 S R N I [ T ' NI
- Tipode Fvorma de  Marca/ Tipo de Vehiculo Modelo Clave Vehicular Iﬁecr/:a dl\é O'\gergcié% ‘
. operacion pago C ) ‘ } ) :
| __ ‘ a , | _ I I R A BN
No. de serie ' Placas No. de Motor : "~ Monto de la operaciéri .
o PROPIETARIO: Declarante [] Conyuge-[1 De‘pén'di;entéé,seeohvém‘iggsf;,ﬂ'

.Entidad Federativa - '

3 L) JL__ . B [ SR ) N .llAIIAII‘\AllMlD'lD‘“
, ongaglzn FO;:,:OGQ Marca / Tipo de Vehiculo . \ Modelo Clave Vehlcular ~:v | A d‘? Oberacion
: || | L oLl b Ly
)L%de serie - Placas No. de Motor Monto de la operacion '
PROPIETARIO Declarante D Conyuge D Dependlentes econémicos L] Otro l _ i ' . l ‘

Ermdad Federativa -

4 L L RS N NN B ILI ]

Tippde - Formade Marca / Ti odeVehloulo Modelo- . ClaveVehicular . S T D D
operacion pago P . o Fecha de Operacion

L I N S - N R

No. de serie . . Placas ' o No. de Motor : Monto de la operacion ‘

L . PROPIETARIO: Declarante D Cényuge O Dependienfes eqonémico‘s[]. (O‘tro'l - : : ' ‘ l
Entidad Federativa N ‘ Lo I ' S T




Secretaria :
Mgﬁg&gs de la Contraloria

£, b Wm

%»L"?’ZW* ' Morelos

Eatided Supris Gy l\uﬁurl.n v Fissiabawaion tes Congomen s Eslaca de Mormios

Vl.- BIENES INMUEBLES =

' ; Ninguno D :
Debera anotar la clave del bien inmueble que pbsea al momento de causar ALTA o BAJA en el puesto
1 Casa {(;\}Depanamento{g}Terreno N jLocal industrial TIPO DE ORERACION:
\vw habitacionm.” - : i\w ‘I comercial

FORMA DE PAGC:
" {/‘""“\ N - . . P _ ons
o e, S (C} Compra‘g\vj Vgnta f\D }D°“3°‘°“ : {\J} Contado?\u‘/SCrédlto @ Otra
{5 }'Rancho i?\,Granja {\7) Bodega 4\?} Otro, especifique oy S . o
- i - {&H/’ Herencia'o Legado O\GOtro especifique

1 ]
iili alos de i ico de la Propleldad' . : : cion
Ubicacion del Inmueble icalle y nUmero exterior e interior) !o onia . . ‘ '

" ‘Delegacién o Municipio

. B

_ Cédigo Postal Valor del inmueble
: ‘ ' ‘ ‘ T . Superficie terreno
TITQLAR: DeclaranteD Cényug.Dependlente. Ambos. Otro[ : l

Superficie construccidn

ntida eeralva'

2 L JL ]

Clave Tipode ~ Forma

I operacion de pago D_ato; de Inscripcion ante eI‘ R?Q‘_Stfo Publlqo..dg:;la Pvrtople{d‘_a,_cL

Ubicacion del Inmueble (calle y. nimero exterior e interior) . . C o ' : Célonia : )

| L | ' ' S R IS RN S sll ‘ Ll
Delegacion o Municipio - Entidad Federativa ' Cédigo Postal:

Valor del mmueble
TITULAR: D_eclaranteD Conyuge|

- o ‘ N " Superficie terr‘eno | . l
|:] DependienteD AmbosD Otrol : Co I . R )
/\ . : ! _ ) Superficie construcéion | - s l

s LI L

Clave lpode” "Forma™ Datos de Inscripcion ante ol Registro Publico de la Propiedad e ACA M M D D,

<. Vlave ' operacion’  de : - : ] . . : Fecha de Operacién -

l pago ‘ l . ' : o l
Ubicacion del Inmueble (calle y'nimero exterior e interior)

& interior) o B o ~Colania -
Delegacion o Municipio

. - | ||'1,11|'|.'$[v|||"|:1-‘|11‘1|
E.ntidg;d Federativa S Cédigo Postal . : Valordel_inm‘t{eble

: o ' S I ' T Superficie terreno | v l
‘TITULAR: ,Declarantel:] Cé_nyugeD DependienteD AmbosD Otro'l ) . . : 2

—

‘Superficie construccion l . ’ l




s | Secretaria : S : S *f - -
MORELOS ‘ de la Contraloria : - o ' : %%%gﬁ % %““ '
: ' ‘ : o - Y -t ™68 Morelos

Eateaad Supensst & AN y Fisceesiivs o Gungrews ol Estady de Motk

VIL-INVERSIONES : o Ninguno X[
Deberd anotar la clave'y el valor de la inversion ‘que posea al momento de causar ALTA 0 BAJA enel puesto )
41 Chegues . 2 Ahorra’ 3 Valores 4 Bonos 5 Accmnes 6 Otro especifique ’ .

clave clave clave clave clave - clave
1 ‘—'“ I ' — 'Jl'A'l'A'M|M 5o & - :
Clave Numero de cuenta S Fecha de Aperiura Institucion . l “/
|.a Institucidn donde tiene su inversién es de Nacionalidad: Mexicana D Extranjera- D . Moneda
: . {peso, dolar,.euro, efc.)

|'\j].41‘.i'|1||‘

Saldo a la fecha defa declaracion

: TlTULAR Declarante D Conyuge D AmbosD DependlenteD Otro[ N J $‘

\dimlento/UtllldadAnual $l \ l | | "| | ‘ |1 \
Saldo a la fecha de la.declaracion

Clave Numero de cuenta : : ée;l\qa Z'é X‘bertt’uraD Institucion

T T S SR

La Institucion donde tiene su invefsién es de Nacionalidad: ~ Mexicana D Extranjera D . Moneda

(pesc, délar, euro, etc.)

TITU_LAR: Declarante D C()nyugevDAmbosD Dependiente[] Otro’l - , | $‘ \ l P . | ] \

. Saldo.a la fecha de la declaracion

Rendimiento/‘umidadAnual:$‘ ‘ | ‘ || "-I l \ R l
Saldo a la fecha de la déclaracién, -

s LIl i

v ; ; AAMMTD D —
Clave Numero de cuenta Fecha de Aperiura  Institucion
/l\a Institucion donde tiene su inversién es de Nacionalidad: ~ Mexicana D Extranjera D _ ' Moneda

/
{

(peso, dolar, euro, etc.)

'T'TULAR: DeClarameD‘Qényuge-D AmbosD DependienteDOt_rO_ ‘ | - ] $l ‘ ‘ b \ li i ‘

Saldo a la fecha de Ia declaracnon

Rendimiento / Utilidad Anual : $ l Lbbl ] l L] ‘;
\ N Saldo a la fecha de la declaracion

4 L 1] ‘ B JL ] i L ]
Clave Npmero de cuenta ’Li\:ecpl;argeg\ﬂpegur;

Institucion

" La Institucion donde tiene su inversién es de Nacionalid‘ad‘ Mexicana ' D Extrahjera D R Monedé

. (peso, dolar, euré etc.)

TITULAR: DeclaranteDConyugeDAmbosDDependnenteDOtroL o -. $| ‘ l.‘ | l |-| l .

Saldo a la fecha dela declaracnon

Rendlmlento/UtlhdadAnual $ ‘ ‘ ‘ | |Z\ | 1-1 b4 l
Saldo a fa fecha de la declaracién




Secretaria
MORELOS | dela Cantralmisa_

y xw &» {.\“ Kw.m .
giw g’fx‘&&?’“ Morelos

Eitlidat Supsrice g Ausiotia y Fi 121ha Sel Corgrees 84l E

Vlll - OTRO TIPO DE iNVERSlON (negoc10 empresa, bufete etc ) Ninguno [X]
1| R A I |

_ Tipo de inversion (negocio, empresa, bufete, etc.) Razdn Social de la Inversion R Ublc;amon ) . . : )
| | \AlAlMlMlD]DJ‘ | ' N B ‘ |
Giro principal del negocio o inversion Facha Inicio de operaciones Delegacion o Municipio . Entidad Federativa
SLL Lo Ly ‘$l‘|i1|!|1|||l ] | E—
" Valorinicial de |a inversion Valor actual Moneda % participacion

- (peso, délar, euro, etc.)

TITULAR: Declarante D Conyuge[l AmbosD DependlenteD Otroi ' k I

Rend|m1ento/UtllldadAnual $t t ‘ L ‘ || ‘ | !
Saldo a la fecha de la-declaracion R

~ | ] | I | |
) Tipe de inversion (negocio, empresa, bufete, etc.) Razoén Social de la Inversion - “Ubicacién : :
L SRR DR lMtMlDI'DJ ) | L -
Giro principal del negocio o inversion ' Fécﬁa lﬁicio de operaciones Delegacion o Municipio © Entidad Fedérativa
$L J ] l L1 l 1 I | l $I I | l | l .| ] l it l I____I . _ _
Valorinicial de la inversién . Valoractual : ' . Moneda - % participacion

(peso, ddlar, euro, etc.)

TITULAR: DeclaranteD Cényuge D Ambos»D Dependiente D Qtro‘

Rendimiento / Utilidad Anual : $‘ l l | | l | 1 I [ ] l BOVERS
Saldo a la fecha de la declaracion; R

3 » L

Tipo de inversion (negocio, empresa, bufete, etc.) Razoén Social de la-Inversion ' Ubicacion -
L | R ST ARV L
Giro principal del negocio o inversion : Fecha lriicio de operaciones Delegacién o Municipio .- Entidad Federativa
AL e b Sl Lo Lo bl _
© =" Valor iriicial de la inversion : : Valor actual . Moneda ' % participacion
o - ) . .(peso, dolar, euro, etc.) :
TITULAR: ‘Declarante D . Cényuge D AmbosD Dependiente D Otro l . )
Rendlmlento/ Utilidad Anual $ l ’ l || l Pl l .| | ‘
’ g Saldo a la fecha.de la declaracion ' '
4| . | R S I
Tipo de inversion (negocio, empresa, bufete, etc.) - Razén Social de la Inversion ' Ubjcacion . )
.Giro principal del negocio o mversién; . Fec’l:a le'(‘)"dg'opgragones Delegacién-o Municipiq ) Enltidad Federativa B
SLL Lo Lo b ] Sl b bbby o b ‘ 1 :
Valorinicial de la inversion - ’ Valor actual , Moneda % participacion
o » - » ’ " (peso, dolar, euro, Btc,) '
"TITULAR: . Declarante D Conyuge D AmbosD Dependiente D Oftro | - '

Rendlmlento/UtllldadAnual $\ \ ’ |1 ‘ L ‘ [ \
. Saldo a'la fecha de la declaracion




Secretaria | ‘ -
: T ‘%ﬁf Morelos

MORELOS | o |3 Contraloria

Entisad Buntal g0 Auzveke y F

Ninguno

IX.- GRAVAMENES O ADEUDOS
'Deberé aﬁotar la clave y el valor del gravamen o adeudo que tenga al momentovde causar ALTA 0 BAJA en e’l puesto.

1 Créditohipotecario 2 Préstamos 3 Embargos 4 Tarjetasdecrédito 5 Compras a crédito 6 Otro especifique

clave . clave, clave " clave " clave dlave . _
10| ] ] . |
Clave Numero de contrato o tarjeta de crédito ¢ que adquiere  Institucion o Acreedor
i " el adeudo

L.l__L,_.l ’b$|l1'|1‘1_\'11||1|’$‘]1\|'|l||.\|»|l
2di ‘ Sa_ldoalafechade la declaracion

Plazo a pagar en meses Importe total det Creédito

TITULAR: Declarante D Conyuge D Ambos D Dependiente D Otro |

S adeudo o gravamen es por crédito hlpotecano embargo o compra a . ' »
y de un inmueble, debe espemflcar el Registro Publico de la Propiedad [ —— — , I

2 | L ] L .
Clave Numero de contrato o tarjeta de crédito Fecha que adquiere . Institucion o Acreedot
' . el adeudo

AN | B AN (VO A - P VI N B
2di Saldo a la fecha de la declaracion

Plazo a pagar en meses Importe total def Credito

" TITULAR: Declarante: D Cc’myuge D AmbosD Dependiehte [:I ‘O.tro|

Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a -
crédito de un |nmueble debe especn‘lcar el Registro Pubhco de Ia Propledad ‘

3 L_I ' - Lol Lol ‘ .
Clave Numero de contrato o tarjeta de creditc i e adquiere  nstitucién o Acreedor
el adeudo

L o 1 I T SO N I MO T -1 _\‘ I O N l
Plazo a pagar en meses Importe total del Crédito ) . Saldo a la fecha de la declaracion
‘7hJLAR: DeolaranteI:l h Cényuge D AmbosD Dependiente D Otrol . ' . . o I

Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compraa - . _
crédito de un inmueble, debe especificar el Registro Publico de la Propiedad - ‘ : : ! : ‘ l

4 I - - '_HAIA L Dl'DHQ »
Clave Nimero de contrato o tarjeta de crédito .8, e adquiere  Institucion o Acreedor - - .
el adeudo Co L . . ‘ S -
I SLLa b b b bosll b by by
- Plazo a pagar en meses Importe total del Crédito ‘ Saldo a la fecha de‘la declaracion
TlTULAR' Declarante D Céhyuge D AmbosD Dependlente D ‘ Otrol l
Sisu adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compraa L . T ' Co L : ‘

crédito de un mmueble debe especificar el Registro Publico de la Propiedad -




’ - %Secretaria o : : - ' i /
MORELOS { de |a Contraloria. - - ’ ' @”/i« AT
‘ ' : : e _ 5’““%% Morelos
X.- DATOS DEL (LA) CONYUGE CONCUBINO (A) ~ Ninguno [] =
¢ Vive Usted coh su coényuge o en concubinato? NO . Si- Sisu réspuesta es 'AFIRMATIVA, favor de proporcionar. gu nombre ‘

.Su conyuge o concubina(o) percibe ingresos?. NO .Sl .

Si su respuesta es AFIRMATIVA, por favor de anotar los datos que a continuacion se solicitan: : -
\ N - o ‘ o | L] J Lo

Lugar dé Trabajo

. Lada - Teléfono de lugar de trabajo

(S " , o J\ ‘Jl S

Domicilio del lugar de trabajo Colonia Delegacién o Municipio

Entidad Federativa Codngo Postal  Cargo yo Actividad que desempefia

oy

48U conyuge o} concubmo (a) vive en el mlsmo  domicilio de USTED '7 NO | Slv

Sisu respuesta es NEGATIVA, indique su domicilio partlcular RFCy telefono partlcul i

\

Dom_icilib Particular (calle y nimero exterior e interior)

l_ ' : J‘ . _— . l ‘l_l"ll‘l".
"'{/\_elegaciénol\/lunicipio'  Entidad Federativa : Cédigo Postal =

1‘\_|'1 IR ERIRE Lo | ll!Jivllklvrl’lll‘

Registro Federal de Contribuyentes Homoclave: Lada Teléfono Particular

Colonia

;Tiene USTED dependientes economicos ? NO . S- ‘
Si su respuesta es AFIRMATIVA propormone sus nombres, edad y parentesco 0 vmoulo con USTED

DEPENDIENTES ECONOMICOS

Nombre

Edad Parentesco o Vinculo




Secretarfa .
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Xl.- DECLARACION DE INTERESES

L ‘
> f%
W ( B SAF Morelos

%

X

Enbxin Sufizmen de Atk ¥ Fvaasesiitn der Gurgren oel Evias 02 Mot

't\.linguno K]

ESTOY DE ACUERDO EN HACER PUBLICA LA INFORMACION DE POSIBLE CONFLICTO DE INTERESES: SI [ NO[X]

1. PUESTO, CARGO, COMISION, ACTIVIDADES O PODERES QUE ACTUALMENTE TENGA EN ASOCIACIONES,
SOCIEDADES, CONSEJOS, ACTIVIDADES FlLANTROPICAS YIO CONSULTORIA
Puesto, cargo, comIS|on, act|v1dades 0 poderes que el declarante desempefia en organos direc’ti_\/os o de gobierno en -
organizaciones con fines de lucro (empresas), © bien, en asociaciones, sociedades, consejos, actividades filantropicas
" o de consultorfa que el declarante pueda o no recibir remuneracién por esta participacion. : ’
NOMBRE DE LA ENTIDAD UBICACION (CIUDAD, POBLACION, NATURALEZA DEL, ANTIGUEDAD DEL
o (EMPRESA ASOCIACION, ENTIDAD FEDERATIVAY PAIS.) VINCULO - VINCULO-
7N _ SINDICATO ETC.) : 1.-S0CIO (ANOS).

2.- COLABORADOR-
3.-OTRO
(ESPECIFICAR) -

A-- A- A e A-
B.- B.- B.- i B.-
C.- C- Co - D C-

FRECUENCIA ANUAL PARTICIPACION EN LA DIRECCION =~ “fIPO DE PERSONA | TIPODES e
1. 3'Ocasiones O ADMINISTRACION . JURIDICA COLABORACION
2. 4 a7 Qcasiones - Sj D Antes del Servicio D 1. Instituciones de O APORTE '
3. 8 a 110casiones : Publico Derecho Publico 1. Cuotas - -
4. Mensualmente No D 2. Sociedades o 2. Servicios
5. Ocasionalmente i Asociaciones de:Derecho | o rocinales
: 1! L Purante ej Servicio Privado J onaies
6. “Otra (especificar) » Plblico 3. Fundacion ';’:/ lParhqpacnon
Si Antes del Servici 4. Asociaciéon Gremial oluntaria
( A~ D l D szeﬁscoe ervicio 5. Sindicato o Federacion 4. Participacion
. : de Organizaciones de remunerada

N[] |
, Durante el Servicio
Publico

| Antes del Servicio
Publico

Si D
No D

Durante el Servicio
- Publico

0 D 0 0o

N

Trabajadores
6. Junta de Vecinos u otra

" Organizacion Comunitaria

7, lglesia o Entidad

«Religiosa

8 Otra. (espémﬁcar)

ADB [:]C D

. (especificar).

5.0tros aportes

Aa-L]

B.-

L1
c-[]

OBSERVACIONES O ACLARACIONES_:




_§ Secretaria
-2 | de la Contraloria

Y/O DEPENDIENTES

ECONOMICOS QUE ACTUALMENTE

ACTIVIDADES FILANTROPICAS Y/O CONSULTORIA

*

)

\X'ﬁ

| -

£ wwé‘&s Morelos

Enliéad Supwict o Aunstatis y Fisendzasion ool Corgress &¢l Edtada dp Korelsy

POR PUESTO, CARGO, COMISION, ACTlVIDADES O PODERES DE CONYUGE CONCUBlNO 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’
organos  directivos
sociedades, - consejos,

economicos
o de gobierno

por puesto, cargo, comision, actividades o poderes que desempefie en

en organizaciones con fines de lucro (empresas), o bien, en‘a'sociaciones

actividades filantropicas o de consuitoria que pueda 0 no recibir una remuneracion  por esta
" participacion conforme alo siguiente.

NOMBRE DE LA ENTIDAD

~ UBICACION (CIUDAD, POBLACION,

Durante el Servicio

Piblico

Si D
No [ ]

"Antes del Servicio

Pablico

Durante ef Servicio

0 g|o D_D

Publico

) NATURALEZA DEL ANTIGUEDAD DEL
(EMPRESA,ASOCIACION, ENTIDAD FEDERATIVAY PAIS)) VINCULO VINCULO
. SINDICATO ETC.) : 1.-SOCIO - (ANOS)
. 2.- COLABORADOR .
3.-0TRO-
(ESPECIFICAR)-
A~ A.- A- - D A.-
B.- B.- B- . L] B.-
C.- C.- C.- D ‘ C.-
FRECUENCIA ANUAL PARTICIPACION EN LA DiRECClON"' l‘P—QDE«PERSONA
1. 3 Ocasiones 0] ADMINISTRAC!ON = URIDIGA - e e BOR
| 2. 4a7 Ocasiones N 4t Cobicinstiuciones de . O APORTE |
-3, 8.a 110casiones Si Ameg del Semvicio | Derecho Piblico 1. Cuotas_
4. Mensualmente . D “Piblico - . D ichteQadesdQ‘D echo . | 2 Servicios
" 5, QOcasionalmente 1 No D ,‘Pff,:fgme's € Derecho Profesionales
8. Otra: (especificar) Durante &l Servicio 3. Fundacion _ 3. Participacion
P ' . 4. Asociacion Gremial - Voluntaria ‘
A & :gb;lcg T 5. Sindicato o Federacion 4. Participacion
i D : rje_s &l qenvicic ‘de Organizaciones de remunerada
B.- Mo . Publico _ Trabajadores 5.0tros aportes -
D ‘ 6. Junta de Vecinos u otra. (especificar). -
C.- Organizacion Comunitaria

7, lglesia o Entidad

Religiosa

- 8.0tra (especificar)

A'D B:'D C“'D '

o

Al
B~ |
D .

OBSERVACIONES O ACLARACIONES:




MORELOS

‘Secretaria
de la Contraloria.

PARTICIPACIONES ECONOMICAS O FINANCIERAS DEL DECLARANTE

3?¢¢-
' - Py

- E&&Em Morelos.

Eal upeseis da Autatin ¥ Frsckézucid ces Gungruws ot Estay ds Mok

Descripcion: Se refiere a participaciones economicas o financieras, asi como aduellos convenios, contratos, compromisos
o acuerdos con un valor econdémico presente o futuro que el declarante tenga con personas fisicas 0. morales y que

a

nterlores

podrian ser percibidos o susceptibles de un conflicto de lnteres y que no pueden ser incluidos en alguna de las secciones

NOMBRE DE LA ENTIDAD

" UBICACION (CIUDAD, POBLACION,

ul=ln}

Durante el Sérvicio
Plblico !

D

NOD,.

Antes del Servicio
PUblico ' D

Durante el Servicio E]

Publico

ST

No[:]

Antes del-Servicio D

Publico

Durante el Servicio -]

Publico

-NATURALEZA DEL ANTIGUEDAD DEL
* (EMPRESA;ASOCIACION, ENTIDAD FEDERATIVAY PAIS.) VINCULO VINCULO
SINDICATO ETC.) ' 1.-SOCIO (ANOS)
2.- COLABORADOR . :
3.-0OTRO ) ‘
(ESPECIFICAR)
A- A- A- D A-
B.- B.- B- [ ] B.-
C- C- c-  [] C-
FRECUENCIA ANUAL PARTIClPAClON ENLA DIRECCION TIPQ DE PEF?SON.A TIPO DE .
1.3 Ocasiones (o] ADMlNlSTRACION JURIDICA™ o "COLABOR_'ACION
2. 4 a7 Ocasiones L istituciones.de oo O APORTE .,
.3, 8a110casiones - g T e ho: Rablico” B B o o) = e
4. Mensualmente Si D _Ax'}tgg (Z_ieJ:S_EI’VlCIQ ocledades 0 - 2. Servigios. -
\ . Publico - Aciacmnes de Derecho - -
5. Ocasionalmente NOD : Privado Profesmnales
6. Otra (especificar) ' . -.-3.-Fundacion 3. Par_tlclpamo_n‘

4. Asociacion Gremial

5. Sindicato o Federacion -

de Organizaciones de
Trabajadores

6. Junta de Vecinos u otra
Organizacion Comunitaria
7, Iglesia o Entidad
Religiosa.

8.0tra (especuﬂcar)

. A.:D B-[] CD

- 5.0tros aportes/

D

Voluntaria
4. Participacion
remunerada

(especificar).

B.-

[]
=)

OBSERVACIONES O ACLARACIONES:




Secretaria

MORELOS | de 1a Contraloria

4.

%ﬁ: o MM@ Morelos

Eroton) Supser v Ausitnia y Fissigetin vel Sungvases cel Estda e Mistetrs

4. POSIBLES CONFLICTOS DE lNTERESES POR PARTICIPACIONES ECONOMICAS ) FlNANCIERAS

- DEL CONYUGE, CONCUBINO, CONCUBINA Y/I0 DEPEND[ENTES ECONOMICOS

NOMBRE DE LA ENTIDAD

~ UBICACION (CIUDAD, POBLACION,

Otra (especificar)

00

o

Publico:

No []

Durante el Servicio

: " Publico : D
Si D gg;ehi Odel Servicio D :
No D Durante el Servicio D :

Publico . A g
s.] D égﬁsc gel Servicio D
No[ ] | buranteel Servicio - D

.Publico

4. Asociacion Gremial

5. Sindicato o Federacion’
de Organizaciones de
Trabajadores

'6. Junta de Vecmos uotra
Organizacion Cormunitaria
7, iglesia o-Entidad
Religiosa

8.0tra (especificar)

A.—D B ]c- D

NATURALEZA DEL ANTIGUEDAD DEL v
(EMPRESA,ASOCIACION, ENTIDAD FEDERATIVAY, PAIS.) VINCULO VleULO_
SINDICATO ETC)) 1.-SOCIO (ANOS)
: 2.- COLABORADOR
3.-OTRO
(ESPECIFICAR)
A- A- A- - [ A
B.- B.- B-  [] B.-
C- C- c- [ C-
FRECUENCIA ANUAL PARTICIPACION EN LA DIRECCION TIPQ DE PERSONA TIPO DE -
1. 3 Ocasiones O ADMINISTRACION - JURIDICA COLABORACION
2. 4a7Ocasiones . - 1. Instituciones de O APORTE
3. 8 a 110casiones Diepecho Plblico: .. 1. Cuotas. . ‘
4. Mensualmente L et SOC'edadeSd"“D och 2. Serwcm T
5. Ocasionalmente Sj [:l Antes del Servicio ociaciones e e eC 0 - j‘ ‘Profeswnales
6 ‘ :

3. Participadion
Voluntaria

4. Participacién
remunerada
5.0tros aportes
{especificar),

AL
s-[]
[]

C.-

OBSERVACIONES O ACLARACIONES:




' Secretaria )
MORELOS | de |a Contraloria

3 T, ﬁ " N '
AL
.smmﬁ*“&: Morelos

Enlidnd Supeice os Austorls y Fiscabzacion ool Corgess S Exlads de Matslos

XIl.- OBSERVACIONES Y ACLARACIONES  ninguno[X

P

i

SR e
S

\\

i requiere usar més 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 Supetior de-Auditorfa y Fiscalizacion

del Congreso del Estado, solicito se sirva tener por presentada esta declaracion, pidiendo me sea oto‘rga.do el dcuse
de recibo correspondiente. ' ‘ ' o

Asf mismo y pafa efectos de lo- sefialado en el articulo 81 de la Ley de Estatal de Resbonsabilidadéé de los

Servidores Publicos, manifiesto expresamente mi autorizacion para que se verifique y coteje, el contenido de esta -
Declaracién, ante cualquier Institucion. ' S S B

Fecha de elaboracion:

\/(prt?c,

Morelosa_30Q _de_ Mayzn del20_"1l




