ESTE ACUSE BE RECIBIDO SOLAMENTE SERA VALIDO CUANDO OSTENTE EL SELLO Y FIRMA DE LOS RESPONSABLES DE LA RECEPCIGN

PORER EJECUTIVO

Cuernavaca, Mor., a 2:} de @V\W del 20 }’/‘/

c_ AP Mm’jﬁrnel
%rna,uO/é"l, _
:Fyancisro de \)J(eSUS,

Presente. A

Se hace constar que con esta fecha se recibié su DECLARACION ANUAL DE MODIFICACION PATRIMONIAL, en cumplimiento a
lo dispuesto por los articuilos 133 Bls de la Constitucién Politica del Estado Libre y Soberano de Morelos, asi como 27 fraceidn X,
75y 77 fraccién 1l de la Ley Estatal de Responsabilidades 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 abra 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 Secretar(a de la Contraloria

~ ATENTAMENTE
SUBSECRETARIA JURIDICA Y DE
RESPONSABILIDADES ADMINISTRATIVAS
SUBDIRECCIQN DE SIT 1AL

SALL




DECLARACIC’)N‘AN.UAL DE MODIFICACION PATRIMONIAL

MORELOS MoDIFICACIONES ENTRE EL 1o. DE ENERO Y EL 31 DE DICIEMBRE DEL ANO ANTERIOR

PODER EJECOTIVO

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 Publicos y bajo protesta de decir verdad, rindo a Usted [as modificaciones a mi situacién
patrimonlal,

Apelid O:M ANLWAY ‘Q E ‘L | \ /

——r— — . . . . .
Apellido Matemol T \."'.E:Q\\Q H“ O = } | PODER: aE]ecutlvo g Legistativo
e S . udicial Municipio
Nombre (s): | T oass S e D t-\\.S\;.& J
: ) olit
Registro Federaf de Contribuyentes Homoclave GURP Clave Unica de Registro de Poblacion Facha de la dec|afagi6:\ antﬁ}r;m Fecha da toma do posesién _
del cargo actual
e . —
IS N80 N Ec“yeq NE EPVOC. Evaoniy | SMEOLNTcTon DE KOO cociod ByESTL O
rgo que desempena actualmente rgo que manitesto en su OlEma declaracien
b — '
o] s cc. ENTc. 9§ cafacTAcod | < ENEC. (Do T™A\o
rea de adsCrpcion aciia rea de Adscripcion qué manifesto en U ulima declaracion
. bt ~—
) \TOVD ESTATAL FARECIONAY 10 ST oTe E s SITRN Bl TonRN
ependeancia, Lrganismo o Ayuniamiento de adsthnpeion de la piaza Dependencia, Organismo ¢ Aylntamiento que maniiesto en su Uluma declaragian
.
le. Al S w2 I L RS @A v Al |
Domicilio oficial (calle y nimero exterior e interior o piso) ) Colonia
LECvEN D ANKCA || _MeoenE vas | LG resSn 33N Be b2, 2T, | | —
Dalegacién o Municipio ’ Entidad federativa Cédigo postal lada Teléfono oficial Extension
—

QRNATTMNATALSS , o008 . 2%
Correo (s} electrénico (s) oficial (as) . .

Fir'ma del Daeclarante




II.- INGRESO (Anotar cantidades sin centavos)

a) Remuneracion neta del declarante por los cargos publicos desempefiados.................. $l=yo —~17 ,,}| ﬂ | Lé i

anote la suma ds sueldos, honorarios, compensaciones, gratificaciones, bonos, aguinaldo
incluyendo la primera y segunda parte y otras prestaciones que hava recibido

¢} Por venta de bienes muebles de su propiedad durante el afio
Espscificar en el punto V1 y Vil segiin corresponda

d) Por venta de bienes inmuebles de su propiedad durante el afio
Especificar en el punto VIif

e) Porinversiones de su propiedad duramte €l @M0. ... .o .eeeooremmsseeerreeeesseese st
Especificar en el punto IX y X segln corresponda

INGRESO TOTAL DEL DECLARANTE (SUMa @partados +b-+CHT-46) cuivieeeireersoreerreeeesoseeesseseereeee oo oreoes e

Ingreso anual del conyuge /0 dependienies........ovuireereeree i eeeeeeeee s ererrreensre e
Especificar en el punto V

TOTAL INGRESOS ANMUALES DEL DECLARANTE, CONYUGE Y/O DEPENDIENTES
{suma INGRESO TOTAL DEL DECLARANTE g ingreso anual dsl cényuge o depandientes)

V.- DECRENE

a) Donaciones .

TOTAL DE DECREMENTOS (SUM@ @#D4CHU) ...covvueeieiiriceeieceriur st sssssss s ressesstes s et ss e seeteeeseneeessesssnens

Firma del Declarante




Estado civil: asado Soltero
Coionia

Codlgo postal Lada gléfono particuiar

Nci\&d ILMﬂ‘\w; o -

Lugar de nacigiiento (Delegacion o Muhiciplo / Estado)

Domicilio particular {calle

Jies N P I LMo unS |

Dalegacisn g Municipio Entidad federativa

Correo (s) electronica (s} personal {es) : Nacionalidad

oF 6 s M T ol L |
A A Edad Sexo Grado méximo de estudies / Especialidad : Niimero ds cédula profesionat
Facha de Nacimisnte . ;-

DEL CONYUGE O CONCUBIRA 0):

Lugar de trabajo ’ : flaiane de! ludar Ge rabalc

Cargo y /o Actividad que desempenia

Domicilio de lugar de trabajo

¢ Tiene USTED dependientes aconémicos 7 N su respuesta es AFIRMATIVA, proporcione sus nombres, edadss y parentesco ¢ vincule con USTED

Datos de sus dependientes econdmicos
Nombre Edad

arentasco o Vinculo

Firma del Declarante




“Vi.- BIENES

Independientementa g
Adqulné olro, anotando la clave, ol tlpo da oparacitn y 1orma det pago

Em/go

bIBI'l. ambién debera indicar si

o " VCLAVET L sk TIPO DE OPEM’GJON L 'FORMA DE PAGO:
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$ Operacién Pago g $ Operacidn Paga
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Ea ‘ - - e - g
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VIl VEHICU

Anole “alta", si el vehiculo registrado fue adgqol ;
propieda.d ds cira persona, sefalando el fipo de operacion que se llevé a cabo

N

[Hdlhguno R . C L

TIPO DE OPERACION: FORMA DE PAGO:

g @Compra @Vsma @Donacicn @ Herencia o Lag O Coqﬁgdﬁ@CrédI.to

el vehiculo pasd a ser
Qtro espocifique

L

L T bl Lo L. |

= Altag Tippde Formade Marca /.Tipoge Vehlculo R " Modélo  Clave Vehicular No..de Motor - . T D M A AL
" baja operacion page A B - = Fecha de Operacion <
1 . ‘ bl I 1 $l TS T T | DDeclarame El Cényuge DDeandiemeS
= No. de Serle ':‘ * o Placas ] Monito de.laggécién_f: ’ " Entidad Federaliva PHOPIETARIO ‘ 3 i
- - Otro D i J
— D - .
‘ﬂ—l L] i A I ) J L : ia O IO I BT |
Aftad  Tipode Formads Marca / Tipc de Veh Modsio Clave Vehicular No. de Molor D D M M A A
baja operacidn pago ipo ce Ve iCLI|0 Fecha de Operacitn
i | i 1 [ 8 A T T DDeclarante D Gonyuge DDependien:es
" No. de Serie Placas Monto de Ia operagitn Entidad Federativa PROPIETARIO:
owe [ ] i
{
"[-lél | Voo b : J | joL . ] b b by
Altao  Tipode Formade - Marca / Tipb-de Vehiculo Modelo _Glave Vehichlar No. da Mglor OD.D M M A A
Cbaja- operacion pago P ¢ = : i ' " Fecha de Operacitn
1 | 1 | L$[ I ST T BT S Declarante D Cényuge DDependientes
No. de Serie Placas Monto de la operacién Entidad Federativa PROPIETARIO:

Otro D | |

Firma del Declarants




Anote "alta sl of Inmuebls registrado fua adquirido 6 “beja” si el Inmusble pasé a ser propisdad de otra parsona, sefialando el tipo de operacién FORMA DE PAGO
que se flevé a caba, O}cunbadn @Crédlto

CLAVE:

asa Local Industrial TiPC DE OPERAC!
_@ﬁablmclén @Daparbamamn @Terreno @Iggg\eklgls 8 @Rancho @Gmnja @Eodaga @especifique @CD!‘I‘IPI‘& @Vama Donacion HerencianLegado @Dtm especifique
! /| | ] 0] I R B

Clave Altas 7ipode Forma  Daios de Inscripeion ante el Registro Publico de la Propiedad Delagacion o Munigipio Entidad Federativa Valor del inmueble

baja  operacién da pago
Terreno é_rf'_'_ﬂ—l
uperiicie ME

| I | ' | TS TR R |

Ubicaciér: del Inmueble {calle y nimaro exterior a interior) Colonia Cédigo Postal O Fenchamde omp"eraédn“
Construceion é_'?"_ﬂz_'
TITULAR: DDeclarante I:lCc‘myuge DDependiente DAmbus DOtro ! | Lperics
1
N I O | A |1 L] T B DTS
Clave Ala¢ Thece Forma Datos de Inscripcion ants el Registre Pablico de la Propiedad Delegacién e Municipio Entidad Federativa Valor del inmuebie
baja OPeracién da pago
l l I . I I L] 1 [ [l 1 l I I I 1 I 1 I Terreno mmz—]
Ubicacién del Inmueble {calle y nimero exterior e intarior) Golonia Cadigo Postal Fecha te Operacion
: Construccin ] j
H
TiITULAR: I:lDeclarante DCényuge DDependiente DAmbos l___lOtro | | uperiicie
— .
I ] | [T P U R
Clave jpods” Forma Datos de Inscripcidn ante el Registro Publico de Ja Propiedad Delegacién o Municipio Entidad Federativa Valor del inmueble

baja operacldn dg pago

‘ Terreno h,_,_m_l
L i1 Jolox o o v v | i,_,‘uiM'M‘A',ql Upanioe e

Ubicacién del Inmueble {calls y namero exterior e intsrior) Colonia Codigo Postal Fecha de Opsracisn
Construccion
éupaﬂicie Tz

TITULAR: DDecIarante DCényuge DDependienta DAmbos |:|Otro i |

|11l I | 1 8T S B RN
Clave baja ngrgddn c!i::gna Datos de Inscripeién ante el Registro Pablico de la Propiedad Delegacion o Municipio Entidad Federativa Valor del inmueble

{ i | ] | Terreno
S T R T N uperiicie M2
Ubicacién del Inmueble {calls ¥ nomaro exterior e intsrior) Colonia Cédigo Postat Facha de Oparacion
Construcclén
TITULAR: I___lDecIaranta DCényuge DDependiente DAmbos EI Otro l | (29
I 4

7/

Firma del Declarante




e : TIPO DE INVERSION:
B ingunao
IX' lNVE petaatiolor 3 L g @ Chegues @ Aharre @ Valores @ Bones @ Accionas@ Qtro aspacifiques

L1 ] | 1] IR B R
Tipo de Ndmero de cuenta Fecha de Aperira Institucion Saldo al 31 de dicismbre del afio anterior
inversidn TITULAR: -

Moneda . .
La Institucion donds tiene su inversion es de Nacionalidad: DMexicana DExtranjera (peso, ddlar,euroecy || [IDectavants E]Conyuge [Jambos DDependlente
[ ]Jotro, especifique: | |

i : ] L+ 1 o 1 5 11 |$l|1|||l |

!
Tipode Nimeto da cuenta u Fgchamde AMperlL?ra A Institucién Saldo al 31 de diciembre del afio anterior
Inversion TITULAR:

. Maoneda )
La Institucién donde tiene su inversion es de Nasisnalidad: [_|Mexicana [ JExtranjera peso, colareuroee) | | [Joectarante [ Josnyuge [ Janmbos [Jspendients
' |:|Otro. espacifique: | |

Eﬁ;guno Si durante el afio ha realizado ofro tipe de inversion, debera especificarlo en este apartado.

L | L X |

Tipo de inversién {negocio, empresa, bufete, etc.)  Mazén Social de la knvarsién ’ Giro principal del negocio o inversion Focha Inicio de operaciones
(. ] | J | | |
Ubicacion Delegacion o Municipio Entidad Federativa % participacion
. $ Lo : T .I’ i | $| T N | H ] TITULAR: D Daclarante DCényuge DAmbos DDependiente
Valor inicial da la inversion Vaior al 31 de diclembre del afio anterior Moneda
{peso, délar, euro, tc.} D Oro | |
{ — |
‘ 1 | [ | ) I | T ! T ] M | - i x
Tipo de inversién (negocio, empresa, bufete, etc.)  Razén Social de la Inversion Giro principal del negocio o inversién Fechz Inicio de operaciones
1 | 1 ] 1 ] | }
Ubicacion Delegacion o Municipio Entidad Federativa % participacidn
$L 0 1 _t |‘ T T IS S AN W T R } TTULAR: ] Declarante [Jcenyuge [JAmbos [ ]Pependiente
Valor inicial de la inversion Valor al 31 de diciembra del afio anterior Moneda
{peso, délar, aurp, 16} D oo | P " |
4 L
L 7 = |

Firma del Daclarants




Si su adeudo o gravamen es por crédilo hipatecario, embargo o compra a crédito de un inmueble, debe 1 " | o | x |

- aspecificar el Registro Piblice de la Prupiedadl f

TIPO DE GRAVAMEN © ADEUDO:
Compras
a crédlio

Crédito @Préstamos @Embargus @

Tacjotas
hipotacario de crédite
. N
ipo de Gravamen Nimero de contrato o tarjeta de crédito itucia
P S hgeaal } Institucion o Acresdor
TITULAR:

.
Fecha que adquiere
el adeudo

il
Plazo a'pagar
8N meses

i

@ Otro especliique:

Taldo al éi de diciermbre ael ano antenor

el

1

S L
Importe total del crédito

[:’ Declarante D Cényuge D Ambos DDependiente

D Otro

[

| ] 1

Tipo dE'kq glragamen Nimero de contrato o tarjeta de crédito Institucion-o Acreedor

Q AGSUCO

Si su adeudo o gravamen es por crédite hipolecario, embarge o compra a crédito de un inmueble, debe

asgpacliicar el Registro Publj la Propied: Facha que adquiere
P o Hblico de la Propia adl j ¢l adelido

Flazo a pagar

en meses

TITULAR:

D Otro

$i

al

0 al

@ diciembre ael ang antenor

1 ] 1 I i 1 1

Importe total del crédito

[:] Declarante [:] Conyuge D Ambos DDapendiente

| J |

Tipo de Gra;amen Némero de contrato o tarjeta de crédito Institucién o Acreedor

o Adeudo

Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a crédito de un inmueble, dabe

aspecificar el Registro Pdblico de la Propladad : Facha gue adquiere
P glstro ° pledad) ] el adeudo

Flazo a pagar

en meses

TITULAR:

$

1 [ |k I }
Saldo al 37 de diclembre del ano anterior

$1

s L

1 1
Importe total del crédito

D Declarante [] Conyuge I:l Ambos DDependiante

D Otro

| ] | I |

Tipo de Gra\éamen Nlmero de contrato o tarjeta de crédito Institucion o Acreedor

¢ Adsudo

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

sspacificar ¢! Registro Plblico de la Fropladadl i Fecha gue adquiere

Plazo a pagar

en meseas

TITULAR:

$

i

El

0 al

@ diclembre cel ang anteror

1 1 1 1
Importe total del crédite

D Declarante D Gonyuge D Ambos DDependiente

D Otro

|

! Firma del Declarante




e

C. Secretaria de fa Contraloria del Estado, solicite se sirva tener por presentada esta declaracion,
pidiendo me sea otorgado el acuse de recibo correspondiente:

Asimismo para efectes de Io sefiatado en el artfouto 81 de la Ley Estatal de Responsabilidades de los
Servidores Plblicos, manifiesto expresamente mi autorizacién para que se verifique y coteje, el
contenido de esta Declaracitn, ante cualquier Institucion.

Fecha de elaboracion:

Cuernavaca, Morelos a Z‘_(:_‘ de El\\“&. W) del 20 \1—{

NOTA:E| Servidor plblico ha manifestado su patrimonio BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, en consecuencia se le
apercibe para que se conduzca con verdad en lo declarado. Asi mismo, se hace de su conocimiento lo sefialado en
ol artfeulo 221 del Cédigo Penal para el Estado de Morelos que al respecto sefiala:

"Al que teniendo legalmente la obligacién de cenducirse con verdad en un acto ante la autoridad, apercibido
por ésta, en caso de ser procents el apercibimiento, se condujers con falsedad u ocuitare la verdad, se [e
impondra prision de tres meses a dos afios”.

Firma del Deciarante




