MORELO

TIECUTIVE

DECLARACION DE SITUACION PATRIMONIAL DE
INICIO DEL CARGO

7
Cuernavaca, Mor., a ﬂ? de Q/ﬁé‘(/{) del 20$S.

C. MIREYA ARTEAGA DIRZO

Presente.

Se hace constar que con esta fecha se recibid su DECLARACION DE SITUACION PATRIMOMIAL en
cumplimiento a lo previsto en los articulos 27 fraccion Xi, 75 y 77 fraccidn | v il de la Ley Esiatal de
Responsabilidades de los Servidores Publicos.

Por acuerdo del C. Director General de Asuntos Juridicos y Situacion Patrimonial de esiz Secreleria de Ia
Contraloria, acusamos de recibido su declaracion, la cual pasaré a formar parte del expediente @ su nombre gque
obra en esta Direccién General.

Se recomienda conservar copia requisitada de este formato, ya que de soliciiar copias 2 iz Dependencia sera
mediante escrito y previo pago.

ATENTAMENTE
SUBSECRETARIA JURIDICA Y DE RESPONSABILIDADES ADMINISTRATIVAS
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Cuernavaca, Mor,, a de del20__

C. MIREYA ARTEAGA DIRZO

Presente.

Se hace constar que con esta fecha se recibi®é su DECLARACION DE SITUACION PATRIMONIAL
cumplimiento a lo previsto en los articulos 27 fraccion Xi, 75 y 77 fraccién | y Il ds s Ley
Responsabilidades de los Servidores Pablicos.

Por acuerde del!C. Director General de Asuntos Juridicos v Siuecion ?aim«
Contraloria, acusamos de recibido su declaracion, la cual pasara g former pa
obra en esta Direccién General.

mediante escrito _y previo pago.

ATENTAMENTE
SUBSECRETARIA JURIDICA Y DE RESPONSABILIDA
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DECLARACION DE SITUACION PATRIMONIAL DE
INICIO DEL CARGO 4 N

C.C. SECRETARIA DE LA CONTRALORIA

Bajo protesta de decir verdad y en cumplimientc a o previsto en lo
articulos 27 fraction Xl, 75 y 77 fracciones | y Il de la Ley Esiztal ds
Respondablhdades de los Servidores PUlblicos, presenic ante usted mi
Declaracidn de situacion Patrimonial.
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Apellido Paterno: = -

i i
Apellido Materno:. %ﬂ o UQZ_O ) ;
Nombre(s): £ o e e - N MIREYA -
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INFORMACION CONFIDENCIAL 3:8_; CONFIDENCIAL
Estado
| INFORMACION CONFIDENCIAL N
-Domicilio Par‘cc.ﬂar (Ca'ia numero exterior e interior ) ,
INFORMACION o INFORMACION
. _.CONFIDENCIAL .. | . CONFIDENCIAL
Delegacion o Municipio Eniidad Federative

|_______INFORMACION CONFIDENCIAL

Correo electrdnico personal
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¢ Trabajo anteriormenie en Gobiemo def Estada 7 81 | N l

i. CONSEJERA PRESIDENTA

Cargo que ve a desempefar o que concluye

INSTITUTO MORELENSE DE INFORMACION PUBLIC

Dependen

PLENC DEL bO\S‘_uO

¥
oo N -
.. ... BOULEVARD BENITO JUAREZ67

o Domncnho Oficial{calle y nimero e interior 0 p.;o\
CUERNAVACA B - MORELOS

“Delegacién 6 Municipio Entidad Federeliva

mireya.arteaga@irr;pe org mx
ial{es)

Remuneracion Mensual Neto del Servicio Pablico
(Anote fa suma de sueldos, honorarios, compensaciones, gratificaciones, bonos

Olres presiat

Remuneracion Mensual Neto del Servicio Plblico por otros ingresos
(Anote la suma de sueldos, honorarios, compsensaciones, aralmc ciones, bonos y olras preslacions:
Detelle el conceplo deisus otros ingresos en Iz seccicn X! de Observaciones

Ingreso Mensual neto del declarante

Ingreso Mensual Neto del conyuge y dependientes

- Ninguno

NO APLICA---NO APLICA --NO APLICA~-NO APLICA-—NGC APLICA-—NOT APLICA
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La Institucién donde tiene su inversién es de Nacionalidad: .

TITULAR: E DECLARANTE

EXICANA

INFORMACION

B CONFIDENCIAL

(33

71
o




. Ninguno

NO APLICA---NO APLICA ---NO APLICA---NO APLICA-—-NO APLICA--~-NO AFLICA




{ | Ninguno

CLAVE:
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Plazo a pagar én meses ‘Saldo a hadels

dect 5123’3{‘

Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o
compra a crédito de;un inmueble, debe especificar el Registro

PGblico de la Propiedad: I S
,,,,,,,, INFORMACION CONFlDENClAL_\,m 12015
Clave Numero de contrato o tarjeta de crédito Fecha Jque edquiere
el adeudo
INFORMACION INFORMACION ] INFORMAGION
- CONFIDENCIAL & ¢ CONFIDENCIAL | CONFIDENCIAL © TITULAR:D
Plazo a pagar en meses’ Importe Total det Crédito Sancocgbfa;;g;aﬂde i3 - - -

Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o

compra a crédito delun inmueble, debe especificar el Registro :

Piblico de la Propiedad: o s
4 INFORMACION CONFIDENCIAL : 220772012 | |
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€ 28Ul
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Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o
compra a crédito de un inmueble, debe especificar el Registro
Publico de la Propiedad: et s et e o
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Teléfono particular

| INFORMACION CONFIDENCIAL
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DATOS DE SUS DEPENDIENTES ECONGMICOS

Nombre % Edad z Parentesco o Vinculo

INFORMACION CONFIDENCIAL INFORMACION CONFIDENCIAL INFORMACION CONFIDENCIAL
.INFORMACION CONFIDENCIAL INFORMACEQN CONFIDENCIAL INFORMA Cig!% CONFIDENCIAL
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ACLARACIONES B Ninguno

NO APLICA-~-NO APLICA ----NO APLICA--NO APLICA~-NO APLICA--NO APLICA

\LES DE DOS FAMILIARES

Nombre completo empezando por apellido . ] .
. Domicitio Teiéfonc
paterno, materno y nombre(s)

INFORMACION CONFIDENCIAL INFORMACION CONFIDENCIAL INFORMACION CONFIDENCIAL
INFORMACION CONFIDENCIAL INFORMACION CONFIDENCIAL INFORMACION CONFIDENCIAL
INFORMACION CONFIDENCIAL INFORMACION CONFIDENCIAL INFORMACION CONFIDENCIAL

l

C. Secretaria de la Contraloria dei Estado, solicito se sirva tener por e ~
presentada esta declaracion, pidiendo me sea olorgado el acuse de recibo
correspondiente. :

Asi mismo y para efectos de lo sefialado en el articulc 81 de la Ley Estatai
de Responsabilidades de los Servidares Publicos, manifiesic expresamente
mi autorizacidn para que se verifique v coteje, &l contenido de esia
Declaracion, anteicualguier Institucion.

Fecha de elaboracién:




