’ 3 ECEPCION
ESTE ACUSE DE RECIBIDO SOLAMENTE SERA VALIDO CUANDO OSTENTE EL SELLO Y FIRMA DE LOS RESPONSABLES DE LA R|

SECRETARIA DE LA CONTRALORIA DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE MORELOS.

s | Ejercicio
~ | - 2014
R P2 e
MORELOS
‘PODER EJECUTIVO

Cuernavaca, Mor., a 2D ge et

del 2015

c. Beranes ,@.ﬂ%muo xqﬁ.mlf :

Presente.

ACUSE DE RECIBO.

Se hace constar que con esta fecha se recibié su DECLA
lo dispuesto por los articulos 133 Bis de la Constitucion
75y 77 fraccion Il de Ia Ley Estatal de Responsabilidade

RACION ANUAL DE MODIFICACION PATRIMONIAL, en cumplimiento a

Politica del Estado Libre y Soberano de Morelos, asi como 27 fraccién X,
s de los Servidores Publicos. )

Por acuerdo del C. Subsecretario Juridico y de Responsabilidades Administrativas de esta Secretaria de la Contraloria, acusamos
de recibido su declaracién, la cual pasara a formar parte del expediente a su nombre que obra en esta Subsecretaria, .

Se recomienda conservar copia requisitada de este formato puesto que al solicitar copias a la Dependencia sera mediante escrito y
previo pago correspondiente.

NOTA: Para uso exclusivo de la Secretarfa de Ia Contraloria

ATENTAMENTE
SUBSECRETARIA JURIDICA Y DE
. RESPONSABILIDADES ADMJNISTRATIVAS
SUBDIRESEION DE SITUACION Qﬁm_zoz_z.




m .

w R, o ‘ 3 54 a
] DECLARACION ANUAL DE _<_OUH__an>OHOZ PATRIMONIAL - Efercicio
gomm—lom WZOUHTAOB,OHOme ENTRE EL 1o0. DE ENERO Y EL 31 DE DICIEMBRE DEL >ZO >Z.ﬁmﬂHOW

C. SECRETARIA DE LA CONTRALORIA \

~

Quien suscribe, en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 133 bis de la Constitucién Politica del Estado
Libre y Soberano de Morelos asi como al articulo 75 de la Ley Estatal de Responsabilidades de los

- ~Servidores Plblicos y bajo protesta de decir verdad, rindo a Usted las modificaciones a mij situacién
patrimonial. :

QRS

| o v, .. , AREA EXCLUSIVA PARA SELLO omk
ECIBO.

Apelido Paterno: LT yelan2.e8 _ r RECIEO.

Apeliido Maternol__ O OQS)WO.

I PODER: mmHmocﬁZO D Legislativo

D;camomm_ D Municipio
J

Nombre (s): L ..MUQ OJ'\

SESRsoaTs TN BRI SR e EEEE 2,400 | 4

Registro Federal de Contribuyentes Homoclave CURP Clave Unica de Registro d&"Poblacién mmnwm aw la np“n_mMna% m:ﬁm>ao_‘ Fecha de toma de posesién

. - . . X R . del cargo actual

| Ditetia de GeSfionde Prayehos yenlel *onito,  Difectoes cle ERSHON de DIyttt 4 eroe Yelnico |
Cargo qué désempena actualmenta i ¥ LCargo que manifesto en su ulima declaracion® v T

IDifeCticn Geneal de PartiCiparios civdedars |

?dmamwawn:vo_o:mﬁcm_ ..

.ol vl 2
8 A

U M M A

(B%
Loeuetata de PeSarroo futientoide | oeuetoria e Dl orlolo Yskatde _
Dependencia, Organismo o ><c2m3~m:6 de adscrpcion de 1@ plaza Dependencia, Organismg o Ayuntamiento que manifesto en su Gltima declaracion
lAveNide Palmica 410 _ LM Al ?.sto _
Domicilio oficial (calle y nimero exterior e interior o piso) Colonia¥ =
L Ve navalan | L votelos | 162,040, jp2 D5 3.0216323 1219
Delegacion o Municipio Entidad federativa Cédigo postal Lada Teléfono oficial Extension
LPEreny . bedanzodSer) morelos. Aok . <
Correo (s) m_m_on.o:moo (s) oficial (es)

==

Firma del Umn_m_.mqﬁm.




,..‘.,__.u,_zﬂ_wmwo, NU N (Anotar cantidades sin centavos) .
: O : S 2
a) Remuneracion neta del declarante por los cargos publicos desempefiados.................. sl _N _ﬁ 9 _mw _m _O_

anote la suma de sueldos, honorarios, compensaciones, gratificaciones, bonos, aguinaldo
incluyendo la primera Y segunda p

arte y otras prestaciones que haya recibido

c) Por venta de bienes muebles de su propiedad durante el @fio.................................._
Especificar en el punto Vi ¥ Vil segiin corresponda

d) Por venta de bienes inmuebles de su propiedad durante el afo...... e
Especificaren el punto Vil )

e) Porinversiones de su propiedad-durante el afio
Especificar en el punto IX ¥y X segun corresponda

INGRESO TOTAL DEL Um0r>ﬂ>2.~.m (suma apartados a+b+ctd+e)

Ingreso anual del conyuge y/o dependientes.
Especificar en el punto V

TOTAL INGRESOS ANUALES DEL DECLARANTE, CONYUGE Y/O DEPENDIENTES.......ccoviaiiaaeeee ... 8
(suma INGRESO TOTAL DEL DECLARANTE e ingreso anual del conyuge y/o dependientes)

Firma del Declarante /



V.- DATOS GEN S

DEL DECLARANTE:

Estado civil: .Ommmao ‘,mo:m_.o

|
Domicilio particular (calle y nimero exterior e interior o piso
L OdernavaCa 1 LvoteloS

L2000 (3237 ST
Delegacién o Municipio Entidad federativa : Cédigo postal

Lada Teléfono nm.&oc
1 LM co

la
| L ME o 9.??#%&&

|
olonia :

j
Correo (s) electrénico (s) personal (es) Nacionalidad Lugar de nacimiento (Delegacion o Municipio / Estado)
0310183, 31, F Mashin e Atfologion (oCial | Sin Gdolg _
D mmma aw_ ZN_M_E L Edad Sexo Grado méximo de estudios / Especialidad

Nimero de cédula profesional
(MoF) -

DEL CONYUGE O CONCUBINA(O): ﬁzéss . |

T

L . P s
Apellido Paterf . Apellido Materno Nombre (s) completo. ) -
—! _ 1. 1 i 1 1 1 _ r L 1 —
Domicilio particular de su conyuge o concubina(o) (calle y nUmer: e interior) egistro Federal de Contribuyentes Homoclave
L IL ]
Colonia Entidad Fedsr
r_ 1 1 1 ] _ —’ 1 1 _ r_ r 1 1 _ ] 1 1 1 _
Codigo Postal ' Teléfono Particular Lugar de trabajo Lada ¢fono del lugar de trabajo
. I L
Cargoy /o Actividad que desempefia -

Domicilio de lugar de trabajo
¢Tiene USTED dependientes econdmicos ? NO m_ Sl wa su respuesta es AFIRMATIVA, proporcione sus nombres, edades y parentesco o vinculo con USTED

Datos de sus dependientes econdmicos
Edad

Nombre

Parentesco o Vinculo

(Y

S e el

Firma del Lwo_mﬁm:»m




&zm:m::o

_:amomn&m:”mamaw de anotar si vend

g en, también debera indicar si
Adaquirié otro, anotando la clave, el tipo de op

eracién y forma de pago.
"CLAVE: TIPO DE OPERACION: FORMA DE PAGO:
@ﬁﬂwﬁ MM»MMWNOMWM‘W Joyas, blenes suntuarios @ Maquinaria Semovientes @O:‘om no comprendidos

y obras de arte (ganadoy aves) detallar en Ia parte de aclaraciones @ oo:.unu®<n:»m @ Herencia @ Contado @n_,n.n:o

Tipo de Forma de
Operacion Pago

jen mueble

Clave  Valor del bien mueble

Forma de
Pago

Operacién

{o}y/o dependlentes —..

Del cényuge o concubly

e Ezm:m::o
Anote “alta”, si el vehiculo registrado fue manc_y.ao 6 “baja” si el vehiculo pasé a ser

"TIPO DE OPERACION: FORMA DE PAGO:
propiedad de otra persona, sefialando el tipo de operacion que se llevé a cabo, @ooava @5:6 @ co:un_mv.@:maanmm o r»muno®93 especifique Qnoamno@ Crédito
Alta 0 gde  Formade Marca / Tipo de Vehiculo Modelo Clave Vehicular No. de Motor DD M M
baja . . Fecha
L ] L ] _@_ T N S T NS T R | | | Domn_m«mnﬁw
No. de Serie " Placas Monto de Ia operacion

Entidad Federativa PROPIETARIO:

L. L1 L_J|

Altad  Tipode Formade . Marca / Tipo de Vehiculo _ Joam_o bk _ zro. de Motor _. —fo = D : M . M _ A * A _
baja operacién pago Fecha de Operacién ’
| 11 | r% | L I Domﬂmﬂm:ﬁ D Cényuge Dowvm:amm:ﬁm
No. de Serie Placas Monto de la 1on ntidad Federativa PROPIETARIO:
Otro D r I
 e—

_ﬁm[_ll__\ - L 1L o~

| T T
Tipode  Forma Marca / Tipo de Vehiculo Modelo Clave Vehicular No. de Motor . D B M M A A
baja operacién . . Fecha de Operacitn
] 1 ] T$ TR T R T I L | Domo_mﬁm:”m ge Dom.um:&mamm
No. de Serje Placas Monto de la operacién Entidad Federativa PROPIETARIO:

Otro D L

. Firma del Umo_mﬂmﬂm




| ViIL- BIENES INVIUEETES S

e DIE) ! - L Ezm:mc:o
Anote "alta”, si el inmueble registrado fue adquirido & *
que se llevo a cabo.

baja” si el inmueble paso a ser n_.ogmamm de otra persona, sefialando el tipo de operacion

FORMA DE PAGO
Qnosﬁno @Ozma:o
CLAVE: s
TIPO DE OPERACION:
C: i i
:Mw_uwmﬁma @cmum;mamsno @mqm:o @v%onm.ﬁmm”_w”:m_ @Zm:nro @ Granja @ Bodega Mm»ﬂwnmmncm @noav_.m ®<m:ﬁ @Uo:wnmm: Herencla o Legado @O:‘o especifique
L JL_JL_J L . . I I I B R
Atas  Tipode Fomma  Datos de Inscripcion ante el Registro Piblico de la Propiedad Delegacién o Municipio Entidad Federativa Valor del inmueble
operacién da pago ’
| I L ] oo Ly b 1 . Terreno
Ubicacién del Inmueble Tealle y nimero exterior e interior) Colonia Cédigo Postal v mWo:m_,m_m o_,_m_vw_,mm,a:q1
. , struccion W’I&JIEI._
. U e ME
TITULAR: Domn_mﬁm:ﬂm yuge DOmuw:Bm:ﬁm D?ﬂcow D Otro _ ’ pertie
| E— —

Tipo de mo..lﬁaml_ s / -
Clave ﬁm% o_uwaa 60 de paco Datos de Inscripcion ante el Re:

I L

Delegacion o Munil

o Publico de la Propiedad

] T |

Valor del inmueble

] . | Terreno _ . _
DM M A A uperiicie M2
Fecha de Operatién

L

Ubicacion del Inmueble (calle Yy nimero exterior e interior)

L1 ]
L

Colonia

TITULAR: Domo_mﬂm:ﬁm DO&:Emm Dcmvm:ammznm D>3com DO:O

Construccién
_ . uperficie M?

— X —_—
LIl JL_JL 1 [ I I ] S BT
Clave #Ma0 Tipode Forma Datos de Inscripcion ante el Registro Piblico Propiedad Delegacion o Municiph Entidad Federativa Valor del inmueble

baja operacién gg pago ]
| Terreno
r - ——— _" _r‘_. . o\ ] rc_c__s__,\_ﬂ\p;_, Uperficie WE
Ubicacion def Inmueble (calle y nimero exterior & interior) Colonia Cédigo Postal Fecha de Operacién
' . Construccion _ _
. . uperticie M2
TITULAR: _H_Omo_mﬂm:ﬁm DOOEE Dependiente _H_>3com D Otro r . pel
— : —
LJL_J L N I L _?_____:_
Clave Alta o e Forma  Datos de Inscripcion ante el Registro Piblico de 1a Propiedad Delegacion o Municipio Entidad Federativa : alor del inmueble
ba peracién de pago . .
! . I L ] L SRR rc - | - L] Terreno
Ubicacién del Inmueble (calle y ndmero exterior e interior) Colonia Cédigo Postal

) A TR
Fecha de Operacién
TITULAR: Domo_mﬁm:ﬂm _UOo:vE@m Dcmum:amw:ﬁm _U>3Uom Doﬁ_.o _ ’ A

| —

)

Construccién

Firma del U&o_m_‘mzﬁm



[ INinguno TIPO DE GRAVAMEN O ADEUDO:

m_‘«n%o o @v.. @magaom ®Hﬁmmm=o Compras @oﬁzmumasn:ﬂ
. | L Bangmex I S, . 1 )\ 41000
Tipo de mﬂmmm:‘.m: Numero de contrato o tarjeta de crédito Institucién o Acreedor
o Adeudo -

Saldo a[ 3T de n_o_maoﬂm del afo anterior

Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a crédito de un inmueble, debe C _\v_ o @ ] _ hm ] —HIPM‘I_ TITULAR:
azo a pagar

Importe total del o_.mn:o
especificar el Registro Publico de la P‘o_u_mn_mar ‘

| mmo:ﬂm%%mwmm:_ma en meses ﬁ Declarante [_] Conyuge ] Ambos [[Ipependiente
A ) D Otro L ]
— — ——1
g LBantsg AFipMmE | $ #3100 O
i [ | | J
Tipo o Adaaearmen  Numero de contralo o tarjeta de ¢ Institucién o Acreedor

Saldoal wd de a_QmBQ‘m del aflo mzpm:o_.

a, 4 , $SL., | ,39i00 g
Si'su adeudo o gravamen es por crédito :_noﬁnm:o embargo o compra a crédito de un inmueble, debe —lol_@l_lnzv_\.l_gl—l—HLJhl_ _.B.I_.wl_w_ TITULAR: Importe total del crédito
azo a pagar
especificar el Registro Publico de la Propiedad

mmn:mm m%%mwmw:aa en meses m Declarante D Coényuge D Ambos Domvm:ammzﬁm
. . . D Otro L i J
—_
L . oL T R
Tipo om/ i Nimero de contrato o tarjeta de crédito Institucién o Acreedor

Saldo al mq de n_n_mav_.m de]

SL

8i su adeudo o gravamen es por crédito Evoﬂmnmao, embargo &

11
a crédito de un inmueble, debe r i . - J Ly ] TITULAR: mporte total del crédito .
M A Plazo a pagar i
especificar el Registro Pblico de la vagmamn_ | T.mo:mm _nwwmmmwsma en meses Declarante D Conyuge D Ambos _H_omnm:a_mam
D Otro [ ]
| S
Ti r J r -~ — _\_\ § ] i 1 i | 1 L
ipo mw» QOMNMNSm: Nimero de contrato o tarjeta de crédito Institucion o Acreedor Sal e diciembre del afc anterior
oS ] 1 J
Sisu adeudo o gravamen es fto hipotecario, embargo o compra a crédito de un inmueble, debe | ] 5 ] ! J rn I J TITULAR: Importe total del onma;o
) DU "M ™M XK K Plazo a pagar R .
especificar. el 5 Pablico de Ia Propiedad . Fecha que adquiere en meses Declarante || Cényuge Ambos Dependiente
r j el adeudo
. D Otro L |
= O

Firma del Dmn_ﬁmsﬂm



.,.._xh.._z<m,_~m._,02, ; : Dzm:m::o TIPO DE INVERSION:

@ Cheques @ Ahorro @ Valores @ Bonos ®.>nnmo:am® Otro especifique

@_____U:_— _W, rmﬂv_\ugg.m.x _%r_ 1 s P "
Tipo QM cuenta Y Fechabe >>mmn$m A Institucion mm&o al31de n.QwBu_.m del afio anterior
inversién Moneda TITULAR:
. ) ) . . D .
La Institucién donde tiene su inversién es de Nacionalidad: Ezm&om:m [ ]extranjera (peso, délar, euro, etc.) _EUIL [Apectarante [[Jconyuge [_Jambos [Joependiente
: - .Doqo. especifique: | |
| S—

— [ NI R O O 1%
mﬂcnmwhwz NUmerG ae e Fecha de Apertura Institucién -

TITULAR: .
|__[Declarante DOo:vEmw D>3com Domvm:amm:ﬁm
Doqo. especifique: |

pione

peso, dolar, euro, etc.) '

tears [ |Extranjera

La Institucién donde tiene su inversion es de Nacionalidad- “ Me

ll X.-OTRO TIFO DE

. e Ezm:m::o Si durante el afio ha realizado otro tipo de inversién, debera mmnmommom_‘_v en este apartado.
_ (negocio, empresa .

| L | L

Razdn Social de la Inversién Giro principal del negocio o inversidn

o1 I 1
Ubicacion Delegacion o Municipio

%__________wr__ ___“_

Valor inicial de la inversion Valor al 31 de diciembre fio anterior

I j TIT
Moneda

Declarante DOozu\cmm, D>3vom Domvmzamm:"m

(peso, délar, euro, tc, D Otro L |
o N
L . J 1 [ T I B
. . . . . . .. 9] 9] M M ATTAT
Tipo de inversion (negocio, empresa, bufete, etc.) Razé de la Inversién cipal del negocio o inversion Fecha Inicio de operaciones
L . I J
Ubicacion - Delegacion o Municipio Federativa % participacién

$ IR B | P SR BT

— —L i j TITULAR:  [_] Declarante [Jeonyuge
Velor inicial de la inversion Valor al 31 de diciembre del afio anterior Moneda :

. (peso, délar, euro, tc.) D Otro |
— -

Dependiente

Firma del Declarante



