ESTE ACUSE DE RECIBIPO SOLAMENTE SERA VALIDO CUANDO OSTENTE EL SELLO Y FIRMA DE LOS RESPONSABLES DE LA RECEPCION

DCONCLUSION DEL CARGO. o
EL ESTADO
GDim
‘Cuernavaca, Mor., a 50 de OC’('(’LY'Q del 20l‘{ 30 OCT 2014
éﬂ@h‘LU)U

MORELOS
R EJECUTIVO \

DECLARACION DE SITUACION PATRIMONIAL DE ECRETARI
ECRETARIA BE 14 CONTRALORIAT

INICIO

¢ Clavdie Esther Ovlie
CevyreyD.
Presente.

Se hace constar que con esta fecha se recibio su declaracién de situacion patrimonial, en cumplimiento a lo
previsto en los articulos 27 fraccion X1, 75 y 77 fraccién 1y Hl de fa Ley Estatal de Responsabilidades de los

Servidores Publicos.

Por acuerdo del Subsecretarfa Juridica y de Responsabilidades Administrativas de esta Secretana de la
Contraloria, acusamos de recibido su declaracion, fa cual pasara a formar paﬂe del expedlente a su nombre
que obra en esta Subsecre:arla s -

Se recomienda conservar copia requisitada de esle formato, ya que de solicitar coplas ala Dependenc;a"
sera mediante escrito y prewo pago. .

ATENTAMENTE
SUBSECRETARIA JURIDICA Y
DE RESPONSABILIDADES ADMINISTRATIVAS

SUBDIRECCION DE SITUACION PATRIMONIAL




MORELOS

DECLARACION DE SITUACION PATRIMONIAL DE
INICIO[V] O] |CONCLUSION DE CARGO

C.C. SECRETARIO DE LA CONTRALORIA ;

Bajo protesta de decir verdad Y en cumplimiento a lo previsto
en los articulos 27 fraccidn X1, 75 y 77 fracciones I y It de Ia
Ley Estatal de Responsabitidades de ios Servidores P(blicos,
presento ante usted mi Dedaracién de Situacidn Patrimonial.

\ ASEA EXCL

phivA PARA 500D 0B
ECEPCIdN

J

i.- DATOS GENERALES

Apeliido Paterno l O Y '\' :'T- .
Apellido Materrip l Quevrerd

Nombre (s) L C—(CL..O &C\ s *‘\\«D\/ .

LD oc boynds  ean Econeovaia. 111250399 ] | MeXica o e
Grado méximo de estudios, en caso de le_pr;f grado universitario, favor de indicar Ja especialidad. Cédula profesional - ’ Na_cionalidad

Registro Federal de Contribuyentes__ Homadlave * CURP Ciave Unica de Hegistro Poblacio

L Disteils kedevQ., | LSI0810Y  Hal 1
Lugar de nacimiento (Delegabién o Municipio / Eslado) Fecha de Nacimiento _ Edad  Sexo

Estado Civil

miciito Particutar {calle y nGmero exterior € INEN0T
IQQQV\A_O._U@.(:_D:_ | I Mo V’olos
Delegacién o Municipio Entidad Federativa - Lada

Correo (s) efectrénico (s) personat (es)

. L Colonia.
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i A ANMMOD D

Cargo que va a desempenar 5 que concluye

J\A.S "\‘\‘L\Id MoftLQUSQ do \?\—0@5‘8;\5 {E\QQLGTROQS 3 pwlﬁcf:\‘om;;t_-a@\

Dependencia u Organismo

]_QOVLEC"\’D s b 0

|

Area de Adscripcion

Lpz—ekpol\‘e > _ JL Lcti Q“QW“LE_

+

J

L]
Domicilio Oficial (calle y nimero exterior & interior o piso}

LSt vuaveca | Maroles | 062059 33F 3,4

Clave de . Teléfonp Oficial Extensién
Larga distancia :

Delegacion o Muniépio / Entidad Fedarativa ’ Cédige Postal

[_c\uui'm SOV Jri‘i__ @ rveewms el os, OY o . A X

Colonia

2420, 19223

Correo (s) electrénico (s) Oficial {es)

PODER: D Ejecutivo D LegislalivoD Judiciai D Municipio I_
IL-INGRESOS - - A

{Anotar cantidades sin centavos)

Remuneracién Mensyal Neto dei Servidor Priblico

fAnote ia suma ce sueldos. honorarios, compensaciones, gralificaciosnes, bonos ¥ oltas prestacwones que reciba do manera mensyaly

Remuneracién Mensyal Neto del Servidor Piiblico por otros ingresos

{Anote fa suma de Sualdos. honorarips. compensaciongs, gratiicacionas, bonos y olras prastaciones que reciba da manesa mensual
PO olra actividad econémica distinia al cargo piblico, Deotalls ef concepts da sus Olros ingroesos en 13 seceidn XN de Observacnbnes)

Ingreso Mensual neto de| declarante

ingreso Mensual neto del cényuge y dependientes

IV. BIENES MUEBLES i [(Ninguno

$ : [_QIO,O[G,(:HO]O,O,O]

al mémen!o de causar ALTA o BAJA en ef puesto.

i 1:Menaje tolat de casa {articulos dal hogar) Zidoyas, bienes suntuarios y obras do arts. 3 Maquinariai 4 Semovientes {ganadoy aves). Eitros ne idos ffdetallar an la parts do aca
~ . .

Clave

Del declarante e

FEEEEE

Del conyuge ¥ dependientes

Valor del bien mueble

@’ll‘ilfl‘!lll
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V.- VEHiCUES; B Ninguno

= B

TIPO DE OPERACION: FORMA DE PAGO:

. 1_ Compra  Pvera .7‘3Donaclén 4 Horencla o Legado 5 gy i CP"“""“_ ‘-]_ll'c'é"-mo ‘_O) Otra
TN N T e
T ) _—— - ;

“'ipoliiil Fomi i | Ide Marca / Tipo de Vehiculo - Mode!_o o rcular& el
No. de serie !Iacas ] || No. de Motor

Manto de la operacion

Movelos PROPIETARIO: [Dect ; Dependi Smi
‘Eamm_‘m R ARI10: [(ADec arante [] Cényuge[ JDependientes econémicos DOtro] ; ]
— H ]
2 L_J L7l L I _ |
Qp;p;g;gn F°::;Dde Marca / Tipo de Vehiculo Modelo Registro Vehicular Fecha de Operacion
L I | | T N R
No. de serie Placas No. de Motor Moo de Ia operacion
lgmmer_'__,m PRO}PI ETARIO: [JDeclarante[] Cényuge[JDependientes econdmicos DOtroL [
| ; ] H
3 L b |1 1
Tipo d i i : i
opleproaciﬁn Fo;:;aode Marca/ Tipo de Vehicule Modeio Begnstro Vehicutar : Fecha de Operacion
l L I L f|$|§||i|1|1||
No. de serie Placas No. de Motor Morito de la operacién
lEmB'FQW_JaPROPIETARIO: [(ODectarante [} Conyuge[ JDependientes econémicosDOlrol ' |
V! -
; I
4 L_1 L I | L ]
Tipo d i 1 ' s
oplep;cign Fa;:‘;‘,de Marca / Tipo de Vehiculo Modelo Registro Vehicular : Fecha de Operacién
| | L B oSl
No. de serig Placas ’ . No. de Motor Morita de la operacién
lE_,a_am_, __]'PROPIETARIO: Declarante{] Cé e[ JDependientes econ6 icos[[]|Otro L
: niidas erativa u; K rante 7] Cényug [JDependi micos [] l - I
A i —
5 L L L .
ipo d orma > N t
Dp'e";c.%n pago ° Marca / Tipo de Vehiculo Modelo Registro Ve“'°”’a’ ~ Fecha de Operacion
| : I L J l J 18] W) [ e g 1y L
No. de serie Placas No. de Motor Mon:lo de la operacién
l . EI'ET-'"H_"'"'J PROPIETARIO: [JDeclarante [ Conyu Dependientes econémicos [ oo :
_Entidad Federativa 0 E] yugel JDep DO l 1 l
L - - —
6 l__?! i____dj L. J 1 | | -4
Ti orm ; i i
operacién  pago . Marca ! Tipo de Vehiculo Modelo Registro Vehicular Fecha dé Operagion
L J L . : |L$Hlli|;l||]
No. de serie Placas No. de Molor ‘ Month de la operacion
PROPIETARIO: ient dmi .
IEW%HW’ RIO: [Declarante [T Cényuge] JDependientes econémicos E]Otro! : ]
L

|

e@‘&zﬁ

Firfn;del Decla»(';\n{e




Vi BIENES INMUEBLES : - {yingiino
Deberd anotar Ia clave def bien inmuebis que posea al momento de causar ALTA o BAJA en el puesto.
(v}g@a Qﬂepznamemo G‘l‘en-em O;.nul Induiclrfa! TIPO DE OPERACION:

" & Compra { V) verta ( Dponacisn
5':} RathGGﬂnja(}odeg @Olro.wpeclﬁque - o ~ ) @

DOk T

LCOQV"’\ c.vcxm
Delegacion o Municipio

Entidad Federativa

TITULAR:[UDecarante [“Jesnyuge [[joependieate [Jambos [Jowo |

@thd

FORMA DE PAGO:

ID!E’IC’%I E ll

A MMDD

ebha de

%alor del inmuel

Superficie terreno

Superficle constriccidn

—
Fedha de
2 IﬂlL,_r,EJL___J 1 m‘é"l—‘-—l-—l—-!—'—,“m“.,
Clave g de°§"a Dalos de Inseripeidn ante el Registro Pibiico de 12 Propiedad
Ubicacién del Inmueble {calle y niimere exterior e interior) Colonia |

Lelegacion o Municipio Entidad Federativa

é%dxgo Postal

I

[y f
Valor del inmueble

Superficie lerreno I '
I Superficik construceién | |

DDeclarante DCényuge DDependiente DAmbos D Otro |

3}

Lol ly]

Fecpa de
l Onpéracion

3 ‘—JLWJLF—'

Clave operacion do pat Datos de Inscripcién ante el Regisiro Publico de la Propiedad

l I

A AMMPDOD

Ubicacién del Inmueble {calle y nimero exterior & interior)

I | || |

Delegacion o Municipio Entidad Federativa

DDedarante DCényuge DDepeﬁdfen:e kabos D Otro L

&dlgo Postéll

Colonia : . L

S 4 1 Lo

!
Vzlor del inmusble

Supenficie terreno I I
l Superficig construccion ;_l

—— )

E Fechd de

4_L_l

Clave Form. ao Datos de Inscripcin ante ef Registro Poblico de ia Propiedad

Dperacuﬁn

"A A MMDD

Tfén

" Ubicacion del inmueble (calle y nimero exterior e interior)

I b N

Delegacion o Muricipio Entidad Federativa

'édlgo Posté'l

[:]Dedarame Dcdnyuge D_Dependieme DAmbos DOtro J

Colonia |

lliilflll

Valar del inmueble

Superjicie temeno l I
eohstruccion ] l

Superficie

—]

AT,

Firma del Declérante




Vil.- INVERSIONES : A ] tongune

@ Cheques @ Ahorro @ Valores @ sonus;:'ri:i. mms"} Otro especifique

Deberd anotar Ia clave y el valor de faivei N que posea al momento de causar ALTA o BAJA en &f puesto.

z —reeiey
1 . |
b fisvnsg

La Institucién donde tiene su inversion es de Nacionalidad; Eﬁexicana D Extranjera

TlT'-'i—*‘“-"EGFJ{:Iarante D Cc’my_ugeDAmbosDDependiente’DOtro L

Moned
{peso, dblar, eurb, ete)

e'cuenta - Institiicion = .

: Fecha de Apertura
La Institucién donde tiene su inversidn es de Nacionalidad: B/Mexicana I:] Extranijera

WUMRBDWaranteD CényugeDAmbosDDependienteDOtm |

O - ] I
oL B W
ave Nimero de cuenta Fecha de Aperyra, INStitudlon
Moneda ¢
La Institucion donde tiene su inversisn es de Nacionalidad: BMexicana D Extranjera {peso, délar, euro| eic.} eN o
“TULAR-'BgeclarameD CényugeDAmbosDDependienteDOtro I_ |
. Saldo alla
— —1

4 L Ll b L
ave Nuamero de cuenta Institucién

Fecha de Aperfura
La Institucion donde tiene su inversicn es de Nacionalidad: D Mexicana D Extranjera

Moneda ! l
[paso, délar, euro,|eie.)
Pl byt

TITULAFL‘D Declaranta L__l CényugeDAmbosDDependienteDOtro B

Saldo a Ja fecha de la declaracion

|

5 L Ll JL
ave Nimero de cuenta Institucidn

Fecha de Apertura
La Institucién donde tiene su inversién es de Nacionalidad: D Mexicana D Extranjera

Moneda |
{peso, détar, euro, pic.) l '
“$| 1 [ I 1 1 I 1 l

TITUU\RD Declarante D CényugeDAmbosDDependienteDOlro L

Saldo a {a fecha de 1a declaracian

B

6 b L L)L

Nu_mero de cuenta Fecha de Aperiura Institucion

La Institucién donde tiene su inversidn es de Nacionalidad: D Mexicana D Extranjera

Moneda
{peso, détar, suro, fe.) I\__'
”$I1If|llllll

TlTULAR:D Declarante D CényugeDAmbosD DependienteDOtro |

Saldo a la fecha de Ia declaracién

g




Viil.- i¢i0; Ampreii IE’-’ﬂ‘(mguno

71 1L B!

Tipo de inversién (negocio. empresa, bufete, ete) Razén Social de la Inversidn Ubicacion

1 - I P P | |

Giro principal def negocio o inversion

NI T P Bl b vl 0y

Valor inicial de ia inversitn Valor actual

Fecha Inicio de operaciones Delegacnén 0 Municipio Entidad Federativa

Moneda % participacién
{peso. dolar. eurp, ete.)
TITULAR: DDeclarante DCc'myuge DAmbos DDependiente DOtmL I
{
2| L - I |
Tipo de inversién {negocio, empresa, bifete, ete) Razdn Social de 1a lnversian Ubicacion
Giro principal def negocic o inversién Fedfa ' nxicio“d emopeumpones Delegacisn o Municipio Enﬁdad-Federalhra
m:llllllllll I$Ililllllll!|
Valor inicial de la inversién Valor actual Moneda ~ % participacién

{pesa, dlar, euro, eic.)
TITULAR: D Declarante 'DCényuge DAmbos DDependiente D Otro{ )

3] [ T

Tipo de Inversin (negocia, empresa, bulete, elc) Razdén Social de la Inversion Ublicacién

| W S P | |

Giro principal del negocio o mversion

1 NI AR SRR AET Bl l ool by

Valor inicial de [a inversién Valor actual

Moneda

. {peso, dilar, euro, ete.}
TITULAR: DDeclarante DCényuge DAmbos l:’Dependiente D OlroL

Fecha Inicio de operaciones Delegacidn o Municipio Enfidad Federativa

% participacion

C - —3
4l I I |
Tipo de inversion (negocio, empresa, bulete, efc.)  Razén Social de la Inversién Ubicacion
! | ‘ | 1 : J
Giro principal def negocio o inversian Fecha Inicio de operaciones ~ D21€02CI6n 0 Municipio Ent/dad Federativa
I&l | f | M| l [ ‘ 11 l !$| | ‘ 11 i | I [ l ) ——
Valor inicial de Ja inversién Valor.actual Moneda " % participacién
i . (pesa, dolar, euro, etc.)
TITULAR: DDeclarante DCényuge DAmpos DDependiente D Otrol o |
I : —
5| J_ i J
Tipo de inversitn (negocio, empresa, bufete, etc)  Razdn Social de la Inversion Ubicacién
Giro principal del negocio o inversion £ echxa I:ic‘. f d e!uopeﬁra mpms Delegacion o Munigipio Entilad Federativa
l$l 1 l i ] I 1] l L1 ' l $ I 1 ' L ] i1 l | I S
Valor inicial de la inversién Valor actual Moneda - . .% participacién
. {peso, délar, euro, elc.) o
HTULAR: DDeofarante DCényuge DAmbos DDependienie I_—_J DlroL '
) —

«

Firma def Declafarfe




D Ninguno
 que tenga al mornento de causar ALTA o BAJA en ef pueisro

r del gravamen o 3ok,
. 1 Cmdilq'ipohmo 2 Pristamos 3r Embarges 4 Tarjetss de credity SCuvrpmsz crédito < 5} Otro especifique

L 0610, _ .
Clave N rato o 'tareia de crédito Fecha que adqulere cion ¢ Acreedor
¢l adeud;
Plazo a pagar en meses | I \{ 'd l
' € iotal del Urechto ©Cna de 1a declaracl

TITULAR: Declarante@ Coényuge Ambos D Dependlen!eD OxroD i ;
Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embarge o compra a S [ v
crédito de un inmueble, debe especificar el Registro Piblico de Ia Propiedad LCSCV : J“U ra 4 3‘,) % U° l: e P" -£ ‘E?

23] [ 2109101

- Clave NU Contrato o tarjeta de crédite 2 i T g O W

Fecha ¢ que adqunere
Plazo a pagar en meses IO S35 l

€l adeud
Mo a!ell !rel !no | ! g!! la Iecha !e la de¢laracion

TITULAR: Declarante@ ConyugeD Ambos D Dependiente D OtroD [ ;

Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a
crédito de un inmueble, debe especificar el Fleglstro Pabilico de la Propiedad [

Fecha que adqwere Inglituc
el adeud,
fmpo!“e !re!|_ Sard&!a !e E} !ec aracuonllll

TiTULAR: Declarantelg/ Cényuge Ambos D DependlemeD OtroD I_ i

Si'su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compraa ;
crédito de un inmueble, debe especificar el Registro Piblico de la Propiedad [ ;

(3141

]
Clave Nt ontrato o tarela de crégdito erc%a q;ue’gdq%le,!e W
e!a deudo
Plazo a pagar en meses loE § |
eqaito

TITULAR: Declarame@ Coényuge Ambos D DependlenleD Oiro[] I_

"Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compraa - s
crédito de un inmueble, debe especificar el Registro Piblico de la Propiedad I l

: : =
lnsh|uci6n o Acreedor S

Plazo a pagar en meses |0 S Gl

eclaracion

J%0¢0i

Fecha que adqwere
el adeud

Plazo a pagar en meses I l

Importe total del Crédita

TITULAR: Declaranlelz ConyugeD Ambos D Dependlente D OtroD L

Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a :
crédito de un inmueble, debe especificar el Registro Piblico de 1a Propiedad [ ; l
[ - ]

I Firma del Declaranfe

!




X.- DATOS DEL

Apellido Paterng L

mmguno i

¢ Vive Usted con su conyuge o en concubinato? NO D Si D Si su respuesta es AFIRMATIVA, favol de proporcionar su nombre

Apellido Materno I_

Nombre (s) L

£Su conyuge o concubina{o) percibe ingresos? N(L__I SID

Si'su respuesta es AFIRMAT! VA, por favor de anotar los datos que a continuacion se solicitan:

[ II_L_J_J[.

I

Lugar de Trabajo Lada Teléfono de lugar de trabajo

L_ H_ [

Domicilio del lugar de trabajo Colonia Delegacipn o Municipio

L Pl oyl

Entidad Federativa Cédigo Postal Cargo yo Actividad que desempena

I
£Su cényuge o concubina (o) vive en &1 mismo domicilio de USTED ? N 81 ]
Si su respuesta es NEGATIVA, indique su domicilio particular, RFC y teléfono particular. :

e I

Domicilio Particular (calle y nimero exterior e interior) Colonia
L | L I Lo g 1]
'Delegacion o Municipio Entidad Federativa Codigo Postal
f_;lullirllflgll'.|1|iL||||||||
Registro Federal de Contribuyentes Homoclave Lada Teléfono Particular

¢Tiene USTED dependientes econdmicos ? NOB’ S D

Sisuvespuesta es AFIRMATIVA, Preporcione sus nombres, edad y parentesco o vinculo con USTED

DEPENDIENTES ECONOMICOS

Nombre Edad Pard

ntesco 0 Vinculo

Firma det Decla;




D Ninguno

Nombre completo empezando por el apellido
paterno, materno y nombre {s)

IR |
e

Domicilio

Teléfono con lada

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

Asi mismo y para efectos de lo sefialado en el articuio 81 de la
Ley de Estatal de Responsabilidades de los Servidores Publicos,
manifiesto expresamente mi autorizacion para que se verifique y
coleje, el contenido de esta Declaracién, ante cualquiar
Institucién.

" Fecha de elaboracion:

Cuernavaca, Morelos a 3O de e 0\9 Ve del 20 1+

-
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! Firma del Declarar@



