ESTE ACUSE DE RECIBIDO SOLAMENTE SERA VALIDO CUANDO OSTENTE EL SELLO Y FIRMA DE LOS RESPONSABLES DE LA RECEPCION
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AREA EXCLUSIVA PARA SELLO DE
ACUSE DE RECIBG

Se hace constar que con esia fecha se recibié su Declaracion de Intcreses y de Situacién Patrimonial, en
cumplimiento a lo previsto en los articulos 27 fraccién XI, 75 y 77 iraccicnes | 1l de la Ley Estatal de

Responsabilidades de los Servidores Publicos.

Por acuerdo de esia Dependencia, acusamos de recibide 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 de solicitar copias a la Dependencia sera

mediante escrito y previo pago.

ATENTAMENTE
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LH LEGISLATURA Entidad Suparitr de Auditoria y Fiscakzarién del Congreso del E1tsdo de Morsios

DHHARAUONDESWUAGONPATNMONML

“INicio[X] 0 CONCLUSION DEL CARGO || p '
AYUNTAMIENTO Y/O DEPENDENCIA AUUN TAMIENTa D EMILIANG AREA EXCLUSIVA PARA
- - . ‘ SELLO DE RECEPCION
7ZALATA
ENTIDAD SUPERIOR DE AUDITORIA Y FISCALIZACION DEL CONGRESO
DEL ESTADO
BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD Y EN CUMPLIMIENTO A LO PREVISTO EN LOS ARTICULOCS 27
FRACCION X1, 75 Y 77 FRACCIONES | Y Il DE LA LEY ESTATAL DE RESPONSABILIDADES OE LOS
SERVIDORES PUBUCOS, PRESENTO ANTE USTED M! DECLARACION DE SITUACION PATRIMONIAL.
(1. DATOS GENERALES DEL DECLARANTE |
- o /
APELLIDO PATERNO LIZAUA esravocv NG coc0 (416
_ ! SEXO
APELLIDO MATERNO SELA il A v_ FECHADE NACIM!ENTO Ll |5l Olq | 6IC” (MoF) l—l
DIA MES ANO -
NOMBRE(S) PoePFIRID KACIRALITIAR MEXICANA
GRADO MAXIMO DE ESTUDIOS, (En caso de tener grado universitario, favor ¢e indicar la especialidad) CEDULA PROFESIONAL o EN TRAMITE
LicENaaToRAe EN INEENIBRIA CIVIL | 5161213111610 ™M
LUGAR DE NACIMIENTO (MUNICIPIO/ESTADQ)
TLALTIZAPANS, Mo ELOS
REG. FED. DE CONTRIB. HOMOCLAVE ) CURP: CLAVE UNICA DE REGISTRO DE POBLACION
DOMICILIO PARTICULAR (CALLE Y NUMERO COLONIA
MUNICIPIO ENTIDAD FEDERATIVA

m S
- £
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[ 2. DATOS GENERALES DEL CARGO |

FECHA DE INICIODEL CARGO FECHA DE CONCLUSION DEL CARGO QUE

QUE DECLARA . DECLARA
L ADA V5 ' I T
DIA MES ARO . DiA  MES ARO

NOTA: UNICAMENTE ANOTAR LA FECHA EN CASO DE TRATARSE
NOTA: ESTE CAMPO ES OBLIGATORIO. DE CONCLUSION DEL CARGO,

MARQUE EL TIPO DE LA DECLARACION

FECHA DEL SELLO DE RECEPCION
DE LA DECLARACION PRESENTADA ANTERIORMENTE
PRESENTADA ANTERIORMENTE INICIO  MODIFICACION CONCLUSION

T . A I:] EI ]

DIA  MES ARO

CARGO QUE VA'A DESEMPENAR O QUE CONCLUYE

PIWCESCTOZL DE oBEAS PUOBLICAS

DEPENDENCIA O AYUNTAMIENTO

AUUNTAMIENTE PE EMILIANe ZAPATA

AREA DE ADSCRIPCION
SECRETARIA DE PLANEACIeN DESAREoLic UZBRANG Y OBPAY

DOMICILIO OFICIAL (CALLE Y NUMERQ) COLONIA B Fu BLIC,

AVERIDA No PEELECCISN NuMego 71 , CENTRO

C.P. MUNICIPIO ENTIDAD FEDERATIVA
&1 2471610 ' EMiLiaNGe ZAPATA MOFEELOS
LADA TELEFONO OFICIAL EXT. CORREQ ELECTRONICO OFICIAL ,
Z171713161810111017) |15 ' ol ObraSﬂjél@hc‘Lmail.c@ m
\/”/ j
]
F IRt LARANT!
. ,
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(3. DATOS DEL CONYUGE |

DNINGUNO

EN CASO DE TENER CONYUGE O CONCUBINA (0) ¢VIVE CON USTED?SI . MO D

g

APELLIDO PATERNO APELLIDO MATERNO NOMBREISI

£SU CONYUGE O CONCUBINA (Q) PERCIBE INGRESOS? Sl D NO i
Sisu respuesta es AFIRMATIVA, por favor, describa el tipc de ingreso y su origen (Persona Fisica o Moral)
DESCRIBA EL TIPO DE INGRESO ORIGEN DEL INGRESO (Persona Fisica 6 Moral)
DOMICILIO PARTICULAR (CALLE Y NUMERO) REG. FED. DE CONTRIB. HOMOCLAVE
COLONIA MUNICIPIO ENTIDAD FEDERATIVA CODIGO POSTAL

TELEFONO DE LUGAR

LADA TELEFONO PARTICULAR LUGAR DE TRABAJO LADA
DE TRABAJO
I SERFEEFNEE
CARGO Y/O ACTIVIDAD QUE DESEMPENA DOMICILIO DEL LUGAR DE TRABAJO
A TIENE USTED DEPENDIENTES ECONOMICOS? ’ Sl . NO !

DATOS DE SUS DEPENDIENTES ECONOMICQS

NOMBRE _ EDAD PARENTESCO O VINCULO
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(4.INGRESOS |

NOTA: ANOTAR CANTIDADES SIN CENTAVOS

'

|. REMUNERACION MENSUAL NETO DEL DECLARANTE

(Anote la suma de sueldos, honorarios, compensaciones, gralificaciones, bonos y otras prestaciones que reciba de manera mensual)
[I. OTROS INGRESOS NETOS DEL DECLARANTE ..o oo

(En caso de no haber recibido ingresos, cancelar en ceros)
({En caso de tener ofros ingresos, detallar en la seccidn 11 OBSERVACIONES)

A) SUMA (1 +11) o

B) INGRESOS MENSUAL NETO DEL CONYUGE Y/Q DEPEN D ENTES i i i s mmssrasstotisssssatamstesertisrms s
(En caso de no haber recibido ingresos, cancelar en ceros)
(En caso de tener otros ingresos, detallar en la seccién 11 OBSERVACIONES)

U TN -

|5. BIENES MUEBLES |

Deberd anofarla clave y el valor del bien mueble que posea al momento de causar ALTA o BAJA en el cargo.
CLAVE:

(1) Menaje lotal de casa (articulos del hogar) (2) Joyas, bienes suntuarios y obras de arte (3) Maguinaria
(4) Semovientes (ganada y aves) (5) Otros no comprendidos (detallar en seccién 11 OBSERVACIONES)

DEL DECLARANTE DEL CONYUGE y/o DEPENDIENTES

CLAVE . VALOR DEL BIEN MUEBLE CLAVE VALOR DEL BIEN MUEBLE
L s LS L0 L L]
T : L1 S 11 Ly
[ 2 I O O O O R [ - O O O T O O
L S0 1 L ' 2 T O R O I

P
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6. VEHICULOS |

CLAVE:

(C) Compra (V) Venta (D) Donacidon (H) Herencia o Legado (5) Otro (Detallar en seccién 11 de OBSERVACIONES)

CLAVE MARCA

<]

TIPO DE VEHICULO

No. DE SERIE

No. DE MOTOR

MODELO PLACAS
ENTIDAD FEDERATIVA

CLOERELLERC

Lrirpaezsawiecys  EGER

D NINGUNO

FECHA DE OPERACION
DIA MES ANO

o1 7 194 1115]

MONTO DE LA OPERACION

* I

CLAVE MARCA

L

TIPO DE VEHICULO

MODELO PLACAS

FECHA DE OPERACION
DA MES  ANO

L L 1]

No. DE SERIE No. DE MOTOR ENTICAD FEDERATIVA MONTO DE LA OPERACION
S L L L]
CLAVE MARCA TIPO DE VEHICULO MODELO PLACAS FECHA DE OPERACION
DA MES ANO
L] .
No. DE SERIE No. DE MOTOR ENTIDAD FEDERATIVA MONTO DE LA OPERACION
I T T I Y A
CLAVE MARCA TIPO DE VEHICULO MODELO PLACAS FECHA DE OPERACION
DIA  MES ANO
L] I
No. DE SERIE No. DE MOTOR ENTIDAD FEDERATIVA MONTO DE LA OPERACION
21 I O T O O O
CLAVE MARCA TIPO DE VEHICULO MODELO PLACAS FECHA DE OPERACION
DA MES ANO
L | . Lo [y [y ]
No. DE SERIE No. DE MOTOR ENTIDAD FEDERATIVA MONTO DE LA OPERACION
2 S O O O
CLAVE MARCA TIPO DE VEHICULO MQDELO PLACAS FECHA DE OPERACION
DIA  MES  ANO
| ] .
No. DE SERIE No. DE MOTOR ENTICAD FEDERATIVA MONTO DE LA OPERACION
S N O A O O
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[ 7. BIENES INMUEBLES ]

CLAVE:

(1) Casa habitacién (2) Departamento (3) Terreno (4) Local Industrial / comercial
(5) Rancho (8) Granja (7) Bedega (8) Otro (Detallar en seccion 11 de OBSERVACIONES)

TIPO DE OPERACION

L) REGISTRO DEL INMUEBLE
(1) Registro Plblico de la Propiedad (2) Registro Motarial(3)

TIPO DE FECHA DE OPERACION REGISTRODEL  ESPECIFICAR REGISTRO
CLAVE OPERACION DA MES ARO INMUEBLE DEL INMUEBLE

I O T Y O

{C) Comgpra (CC) Compra a Crédito
(D) Donzacién (H) Herencia

E] NINGUNO

TITULAR
(1)  Declarante {2) Conyuge o concubina(o)
(3) Dependiente (4) Ambos (5)
Otro (Detallar en seccion 11 de
OBSERVACIONES)

Constancia Ejidal o Comunal

SUPERFICIE SUPERFICIE

TERRENO CONSTRUIDA TITULAR
m2 m2

L

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

VALOR DEL BIEN MUEBLE

] e =5 o e o e s
TIPO DE FECHA DE OPERACION REGISTRODEL  ESPECIFICAR REGISTRO SUPERFICIE SUPERFICIE
CLAVE OPERACION DIiA MES ARO INMUEBLE DEL INMUEBLE TERRENQ CONSTRUIDA TITULAR
m2 m2

0 N O OO I

L

UBICACION DEL INMUEBLE
CALLE, NOMERO EXTERIOR E INTERIOR COLONIA, ESTADO, MUNICIPIO Y C.P.

VALOR DEL BIEN MUEBLE

L e e e e
TIPO DE ESPECIFICAR REGISTRO SUPERFICIE
CLAVE FECHA DEOPERACION SUPERFICIE TITULAR
OPERACION DIA MES ANO REGISTRO DEL DEL INMUEBLE TERRENO CONSTRUIDA
INMUEBLE m2 m2

I O T T O I O

L]

UBICACION DEL INMUEBLE
CALLE, NOMERO EXTERIOR E INTERIOR COLONIA, ESTADO, MUNICiPIO ¥ C.P.

VALOR DEL BIEN MUEBLE

$ im,_l,i,._!mﬁ_l " .q[.ui _.,,l,hw i'i‘
CLAVE TIPODE FECHA DE OPERACION  REGISTRODEL  ESPECIFICAR REGISTRO SUPERFICIE CSUP:RF'C'E TITULAR
OPERACIONDIA  MES ARO INMUEBLE DEL INMUEBLE TER::‘:"'" ON ;R”'DA
5 m

LT L Lo da bt - 18

L

UBICACION DEL INMUEBLE
CALLE, NOUMERO EXTERIOR E INTERIOR COLONIA, ESTADO, MUNICiPIO Y C.P.

$ VALOR DEL BIEN MUEBLE
I O T

CLAVE TIPODE FECHA DE OPERACION REGISTRO DEL ESPECIFICAR REGISTRO
OPERACION DiA MES ANO INMUEBLE DEL INMUEBLE

Ll =1 Tadrd b b1

SUPERFICIE SUPERFICIE
TERRENO CONSTRUIDA TITULAR
m2 m2

-

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

VALOR DEL BIEN MUEBLE

$Lll!1!![71\lj

FIRM RANTE




{8. INVERSIONES BANCARIAS } IENINGUNO

NOTA: DEBERA ANOTAR EL SALDO DE SU CUENTA QUE POSEA AL MOIENTO DE CAUSAR ALTA O BAJA.

CLAVE: - TITULAR

(1) Cheques (2) Ahorro (3) Valores {4) Bonos (5) Acciones (1) Declarante (2) Cényuge o concubina(o) (3) Dependiente (4) Ambos -
(6) Otro [Detallar en seccidn 11 de OBSERVACIONES) (5) Qtro (Detallar en seccién 11 de OBSERVACIONES)

CLAVE NUMERO DE CUENTA FECHA DE APERTURA ©INSTITUCION

DIA MES ANO

L] ) O (O W] ol |

= MONEDA (PESO, DOLAR, EURO, ETC)
LA INSTITUCION DONDE TIENE SU INVERSION ES DE NACIONALIDAD I MEXICANA | EXTRANJERA

TITULAR SALDO
Ll ' R N N O I I
CLAVE NUMERO DE CUENTA FECHA DE APERTURA INSTITUCION

DIA  MES ANO

LI SN AN T (O R

MONEDA (PESO, DOLAR, EURQ, ETC)
LA INSTITUCION DONDE TIENE SU INVERSION ES DE NACIONALIDAD I ]MEX,CANA | EXTRANJERA

TITULAR SALDO
L ,_ S T I T I A
CLAVE NUMEROQ DE CUENTA FECH4 DE APERTURA INSTITUCION
DIA  MEsS ARO
(I [l F 4

MONEDA [PESO, DOLAR, EURD, ETC)
LA INSTITUCION DONDE TIENE SU INVERSION ES DE NACIONALIDAD [MEX,CANA IEXTRANJERA

TITULAR SALDO
L] , A1 I O Y O O A
CLAVE NUMERO DE CUENTA FECH: DE APERTURA INSTITUCION
DIA  MES ANO
L] el 4 b ]

MONEDA (PESO, DOLAR, EURD, ETC)
LA INSTITUCION DONDE TIENE SU INVERSION ES DE NACIONALIDAD | IMEX,C,\NA | %_XTRANJERA

TITULAR SALDO

L] SL L L1l

CLAVE NUMERO DE CUENTA FECHA DE APERTURA INSTITUCION
DIA MES ANO

L] Lol g1 1]

LA INSTITUCION DONDE TIENE SU INVERSION ES DE NACIONALIDAD IMEX!C;'\NA | kXTRANJERA

MONEDA (PESO, DOLAR, EURD, ETC)

TITULAR

L]




7 ! IE NINGUNO
[9. OTROS (NEGOCIOS, EMPRESA, BUFETE, ETC.)]

TITULAR
(1) Declarante (2) Cényuge o concubina{o) (3) Dependiente (4) Ambos
(%) Qire {Detallar en seccion 11 de OBSERVACIONES)

TIPO DE INVERSION (NEGOCIO, EMPRESA, BUFETE, ETC.) RAZON SOCIAL DE LA INVERSION UBICACION
GIRO PRINCIPAL DEL NEGOCIO O INVERSION MUNICIPIO ENTIDAD FEDERATIVA TTULAR
LA INVERSION VALOR ACTUAL MONEDA (PESO, % PARTICIPACION FECHA DE OPERACION
VALOR INICIAL DE LA INVE (DOLAR, EURO, ETC) b ESHATRDE Aﬂg
£:2 I S N 1 T - Y O O O O O T O
TIPO DE INVERSION (NEGOCIO, EMPRESA, BUFETE, ETC.) RAZON SOCIAL DE LA INVERSION UBICACION
GIRO PRINCIPAL DEL NEGOCIO O INVERSION MUNICIPIO ENTIDAD FEDERATIVA TITULAR
VALOR INICIAL DE LA INVERSION MONEDA (PESO, % PARTICIPACION FECHA DE OPERACION
VALOR ACTUAL
(DOLAR, EURO, ETC) DIA MES ANO
st et brv e dbsbo g trr byl : Lo a1l
TIPO DE INVERSION (NEGOCIO, EMPRESA, BUFETE, ETC.) RAZON SQCiAL DE LA INVERSION i UBICACION
GIRO PRINCIPAL DEL NEGOCIO O INVERSION MUNICIPIO ENTIDAD FEDERATIVA TITULAR
VALOR INICIAL DE LA INVERSION VALOR ACTUAL MONEDA (PESO, % PARTICIPACION FECHA DE OPERACION
(DOLAR, EURO, ETC) DIA MES ANO
AL L -t 1 L1 s 1y b i g : I O
TIPO DE INVERSION {NEGOCIO, EMPRESA, BUFETE, ETC.) RAZON SOCiAL DE LA INVERSION UBICACION
GIRO PRINCIPAL DEL NEGOCIO O INVERSION MUNICIPIO ENTIDAD FEDERATIVA TITULAR
VALOR INICIAL DE LA INVERSION VALOR ACTUAL MONEDA [PESO, % PARTICIPACION  FECHA DE OPERACION
(DOLAR, EURO, ETC) DIA MES ANO
S L sl L Y I
TIPC DE INVERSION (NEGOCIO, EMPRESA, BUFETE, ETC.) RAZON SOC!AL DE LA INVERSION UBICACION
GIRO PRINCIPAL DEL NEGOCIO O INVERSION MUNICIPIO ENTIDAD FEDERATIVA TITULAR
% PARTIC[PACILHJ FECHA DE OPERACION
VALCR INICIAL DE LA INVERSIGN VALOR AC MONEDA (PESO,
THAL (DOLAR, EURQ, ETC) pla MES  ARO

S SN O N -5 Y I O A O O O - L 11 3 1

(o]




(10. GRAVAMENES O ADEUDOS | D wmeuno

NOTA: DEBERA ANOTAR LA CLAVE Y EL VALOR DEL GRAVAMEN O ADEUDO QUE TENGA AL MOMENTO DE CAUSAR ALTA O BAJA EN EL CARGO.

CLAVE

(1) Credito hipotecario (2) Préstamo (2) Compras a crédito {4) Embargos (5) * Tarjelas de crédito (6) Autefinanciamiento (7) Otro (Detallar en seccion 11 de OBSERVACIONES)
TITULAR

(1) Declarante (2) Cényuge o concubina(o) (3) Dependiente (4) Ambos (5) Otro (Detallar en seccidn 11 de OBSERVACIONES)

; FECHA EN EL QUE
B NUMERO DE CREDITQ O TARJETA B R INSTITUCION O ACREEDOR PLAZO A PAGAR EN

DIA MES ANO

|——J L[ l | I l ] [MESEs ] ¢ [ARGs

SALDO A LA FECHA DE LA
DECLARACION TITULAR

= T SO0 O (90 O S O (SR N0 N ) O

"SI SU ADEUDO O GRAVAMEN ES POR CREDITO HIPOTECARIO, EMBARGO O COMFRA A
CREDITO DE UN INMUEBLE, DEBE ESPECIFICAR EL REGISTRO PUBLICO DE LA PROPIEDAD.

IMPORTE TOTAL DEL CREDITO

FECHA EN EL QUE

CLAVE NUMEROQ DE CREDITO O TARJETA ADQUIERE EL AGEUDO INSTITUCION O ACREEDOR PLAZO A PAGAR EN
DIA MES ANO
LI gl b dpe] ] WESES ] ¢ [ARDS
IMPORTE TOTAL DEL CREDITO SALDgSCLLigigE)ANDE 5 TITULAR
i LI 51 0y Loish b ol e |

Sl SU 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

SiavE NUMERO DE CREDITO © TARJETA BRGC INSTITUCION O ACREEDOR PLAZO A PAGAR EN
: DIA MES  AND
L LU T ' WESES ] ¢ [0S
. A FEC
IMPORTE TOTAL DEL CREDITO SALDSQC';_ARiC?SNDE e TITULAR
ot L B bid 1.0 fF L1 T 111

St SU 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

CLAVE NUMERO DE CONTRATO O TARJETA ADQUIERE EL ADEUDO INSTITUCION O ACREEDOR PLAZO A PAGAR EN
DIA  MES AfO _
11 L 4 L. T MESES ] ¢ [ENUS
SALDO A LA FECHA DE LA
IMPORTE TOTAL DEL CREDITO DECLARACION TITULAR
Sllllllllll$llllll[|lll
S| SU 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
CLAVE NUMERO DE CONTRATO O TARJETA INSTITUCION O #CREEDOR PLAZO A PAGAR EN

ADQUIERE EL ADEUDO
DIA MES ANO

|'_l ' l|||§|l ' MESES | 6 [ AROS

SALDO A LA FECHA DE LA
IMPORTE TOTAL DEL CREDITO DECLARACION TITULAR

S I S Y - Y T O O O O

S1 SU ADEUDO O GRAVAMEN ES POR CREDITO HIPOTECARIO, EMBARGO O COMFRA A
CREDITO DE UN INMUEBLE, DEBE ESPECIFICAR EL REGISTRO PUBLICO DE LA PROPIEDAD.

* En caso de Tarjetas de Crédito, deber4 dejar en blanco el Plazo a Pagar. ‘ LN A-/J = \

)
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[ 11. OBSERVACIONES Y/O ACLARACIONES ] DX NiNGuNo

Nombre completo empezando por

apellido paterno, matemo y nombre (s) Domicilio Completo Teléfono con lada

(Calle, Ndmero, Colonia, Ciudad y Estado)

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 SENALADO EN LOS ARTICULOS 81 Y 82 DE LA LEY ESTATAL DE RESPONSABILIDADES DE LOS
SERVIDORES PUBLICOS DEL ESTADO DE MORELOS; ARTICULO 56 DEL REGLAMENTO INTERIOR DE LA AUDITORIA SUPERIOR DE
FISCALIZACION, MANIFIESTO EXPRESAMENTE M! AUTORIZACION PARA 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 DEGLARADO EN ESTE DOCUMENTOQ ES LO QUE
CONSTITUYE SU HABER PATRIMONIAL; YA SE HACE SABEDOR DE LAS SANCIONES PARA QUIENES SE CONDUCEN CON FALSEDAD EN
TERMINQOS DEL ARTICULO 221 DEL CODIGO PENAL PARA EL ESTADO DF MORELOS.

"AL QUE TENIENDO LEGALMENTE LA OBLIGACION DE CONDUCIRSE CON VERDAD EN UN ACTO ANTE LA AUTORIDAD, APERCIBIDO POR
ESTA, EN CASO DE SER PROCEDENTE EL APERCIBIMIENTO, SE CONDUJERE CON FALSEDAD U OCULTARE LA VERDAD, SE LE IMPONDRA

PRISION DE DOS A OCHO ANOS™.

FIRM=-DKL DE NTE
/"‘—_-——‘\
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