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DECLARACION DE SITUACION PATRIMONIAL

DE INICIO & CONCLUSION DE CARGO | (
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Presente.

Se hace constar que con esta fecha se recibi® su declaracion de situacion patrimonial, en
cumplimiento a lo previsto en el articulo 133 bis; articulos 27 fraccién X|, 77 fraccion | y Il dela Ley
Estatal de Responsabilidades de los servidores publicos; articulo 177 de la Ley Orgéanica Municipal
del Estado de Morelos; articulo 10 fraccién XX! de la Ley de Fiscalizacion Superior del Estado de
Morelos; articulos 52, 53 y 57 del Reglamento interior de la Auditoria Superior de Fiscalizacion.

Por acuerdo de esta Auditoria Superior de Fiscalizacion del Congreso del Estado, acusamos de
recibido su declaracién, formando parte del expediente a su nombre que obra en esta Auditoria.

ATENTAMENTE
AUDITORIA SUPERIOR DE FISCALIZACION
DEL CONGRESO DEL ESTADO

ESTE ACUSE DE RECIBO SOLAMENTE SERA VALIDO £N ORIGINAL Y CUANDO OSTENTE EL SELLO Y FIRMA DEL RESPONSABLE DE
LA RECEPCION .
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Presente.

ATENTAMENTE ,
AUDITORIA SUPERIOR DE FISCALIZACION
DEL CONGRESO DEL ESTADO

ESTE ACUSE DE RECIBO SOLAMENTE SERA VALIDO EN ORIGINAL Y CUANDO OSTENTE EL SELLO Y FIRMA DEL RESPONSASLE pE
LA RECEPCION i
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DECLARACION DE SITUACION PATRIMONIAL
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')’G [ f\q’D )0 'H AREAEXCLUSIVAPARA

AYUNTAMIENTOY/ODEPENDENCIA Yoo Mg de )U LSV PARA

- C.AUDITORIA SUPERIOR DE FISCALIZACION DEL CONGRESO DELESTADO

B4)0 PROTESTA DE DECIR VERDAS Y EN CUMPUMIENTD ALO PREVIS T CENLOS ARTJCILOS 27 FRACCION X,
75 VT FRACCIONS Y iy DELALEYESTATAL DE RESPONSABILIDADES DEL OS SERVIDDRES AL . FRESENTO
ANTE USTED M’DEC.AMUONOESITUACIONPATWMOMAL

-
6 DATOS GENERALES | J
N

; -
APELLIDO PATERNO )Of‘ ﬁ/nCier ESTADO CiviIL % eoso (16|
A ~ SEXO
APELLIDO MATERNG rce . Fechiaoz naamiento |21 3 IS 1B 4] S5 F

DiA MES  aANOD

NOMBRE(S) H ! me ) . NACIONALIDAD _HPX?C&FIO

GRADO MAXIMO DE ESTUDIOS, (En caso de tener grado universitario, favar de indicar la especialidad) '

Z" cenciq Lova
LUGAR DZ NACIMIENTO (MUNICIF’!OIES’TADO]

l01atla. Morels s

RE FE%. DE CONTRIB. HOMOCLAVE CURP : CLAVE UNICA DE REGISTRO DE POBLACION
DOMICILID PARTICULAR (CALLEY NUMERO) COLONIA
[ok=} MUMNICFIO . "ENT IDAD FEDERATIVA
H ore) 05

] | ()Ou\o Ha_

LADA  TELEFONO PARTICULAR I i CORREO ELECTRONIiO PERSONAL -
ﬂ\ :

FOTO

IRMA DAL DECLARANTE



(2. DATOS DEL CARGO |
S—

CARGO QUE VAADESEMPENAR O QUE CONCLUYE

FECHADEINICIO O
CONCLUSION DEL CARGO

©13181]1/3 |
D

A MES  ANOD

Decretar? Uon ?c‘r”m{

DEPENDENCIA OAYUNTAMIENTO

Ayuntamicento L‘{KV%JU +la

AREA DE ADSCRIPCION

Secvetaria  Hop ?c‘f’wa/

DOMICILIO OFICIAL (CALLE ¥ NUMERO)

COLONIA

Gc)oo hiemoc

Sde mayo 1. 23

Cr . MUNICIRIO

ENTIDAD FEDERATIVA

Horwelos

{é[Z(ﬂ (010 JOJ 9) Ha

LADA TELEFONO OFICIAL
N

{3. INGRESOS |

NOTA: ANOTAR CANTIDADES SIN CENTAVOS

A)REMUNERACION MENSUAL NETO DEL DECLARANTE

{Anote 2 sume de sueldos, honoranos. campensaciones, graiifizaciones, banps Y olras prestaciones que reciba ge Imanere mensugl) ...

B) OTROS INGRESOS NETOS
(Delallar en le seccisn 11 OBSERVACIONES)

C) INGRESOS MENSUAL NETO DEL DECLARANTE SUMA (A + B) e

D} INGRESOS MENSUAL NETO DEL CONYUGE YIO DEPENDIENTES

|4 BIENES MUEBLES }

{1) Mengje total de casa (ariculos ge! hegar) (2) Joyas, bienes SUNtUanos y obras de ane (3} Maquinaria
(4} Semovientes (ganado y aves) (5) Otros no comprandidos (delalar &n la parte de adaraciones)

DEL DECLARANTE

CLAVE - VALOR DEL BIEN MUEBLE

LlsL vl g1 13
LybsL ool gy

Ll s 1]
Lydsl ol v 1 gy

CORREQ ELECT.‘QONICD’ OFICIAL

g NINGUNO

DEL CONYUGE ylo DEPENDIENTES

CLAVE VALOR DEL BIEN MUEBLE

Lls Ly

s Lo b gy

usLtrJle:I
Los Lo by [ gy

DECLARANTE ~



5. VEHicULOS , D NINGUNG
— .

CLAVE;
C} Compra V) Venla (D} Ocnacién (H)Herem:‘aoLegado f5]01ro=speciﬁqus

CLAVE MARCA / TIPO DE VEHICULO MODELO PLACAS FECHA DE OPERACION

C S s 5916 &
No DE SERIE No DE MoTOR ENTIDAD FEDERATIVA MONTO DE LA OPERACION :
. s

CLAVE MARCA /TIFO D2 VEHICULO MODELOD PLACAS FECHA DE OPERA[:ION
D4 MES  afg

L o —— - Ll ]y
No DE SERIE No DE MOTOR ENTIDAD FEDERATIVA . MONTO DE LA OPERACION

$
_— —_— _

CLAVE MARCA/ TIPO DE VEHiCcuLo MODELD PLACAS FECHA DE OPERACION
DIA MES  ang

L ————— - [
No DE SERJE No DE MOTOR ENTIDAD FEDERATIVA MONTO DE La OPERACION
—_— g

—_—

Clave MARCA/ TIPO DE VEHICULO MODELO PLACAS FECHA DE OPERACION
Ola - MES  ang

L] e ———— _— Lol )y
No DE SER|= No DE MOTOR ENTIDAD FEDERATNA MONTO DE LA OPERAClc')N
i $ |
——

ClLave MARCA/ TIPO DE VEHICULD MODELO PLACAS FECHA DE OPERAQK.)N
Cla MES  ang

(] — - Led gy
No DE SERIE - No DE MOTOR ENTIDAD FEDERAHVA MONTO DE La OPERACION
$
—
FECHA DE OPERACION

CLAVE MARCA/ TIPO DE VEHICULO MODELO PLACAS | C
. D4 Mes ANG

[ ———— - !
Ne DE SERIE No DE MOTOR ENTIDAD FEDERATIVA MONTO DE LA OPERACIGN
s |
_

PDECLARANTE




s S
6. BIENES INMUEBLES |
— S

CLAVE:
(1) Casshabitacién (2} Deparamento (3) Terrena (¢) Local Ingustrial / comercial
[5) Rancho (6] Geanjs [7) Bodzga (8) Otro egpacityue

CLAVE FORMADE FECHA DE OPERACION
OPERACION DIA  MES ARoD

N N

DATOS DE INSCRIPCION ANTE EL REGISTRD
PUBLICO DE LA PROPIEDAD (S| LO TIENE)

FORMA DE OPERACION
{C} Compra {CC) Compra & Credito
(D) Donacion (H) Herencia

K NINGUND
TITULAR

(1) Declarante (2) Conyuge ¢ concuiinaio)
{3) Dependienle (4)Ambos (5) Ctro

SUPERFICIE SUPERFICIE

TERRENO CONSTRUIDA TITULAR
m2 m2
_— L

UBICACION DEL INMUEBLE
CALLE, NUMERO EXTERIOR E INTERIOR COLONIA, ESTADO, MUNICIPIO Y C.2.

VYALOR DEL BIEN MUEBLE

sLlle!Hl

DATOS DE INSCRIPCION ANTE EL REGISTRO

CLave FORMADE  FECHA DE OPERACION T
PUBLICO DE LA PROPIEDAD (SILO TIENE)

OPERACION DIA  MES ANOD

I e I

SUPERFICIE SUPERFICIE

TERRENG CONSTRUIDA TULAR
. m2 m2
—_— L

UBICACION DEL INMUEBLE
CALLE, NUMERO EXTERIOR E INTERIOR COLONIA, ESTADO, MUNICIPIO ¥ C.p.

VALOR DEL BIEN MUEBLE

sl_;:!;;!ul

CLave FORMADE = FECHA DE OPERACION  DATOS DE INSCRIPCION ANTE EL REGISTRO ~ SUPERFICIE SUPERFICIE TTULAR
OPERACION DiA MES ANO PUBLICO DE L4 PROPIZDAD {SILO TIENE] TERRENO CONSTRUIDA
m2 m2
NN (I

UBICACION DEL INMUESLE
CALLE, NUMERO EXTERIOR E INTERIOR COLONIA, ESTADO, MUNICIPIO Y CP

VALOR DEL BIEN MUEBLE

SLJIIIIIJII

DATOS DE INSCRIPCION ANTE EL REGISTRO

crave FORMADE  FECHA DE OPERACION T
= PUBLICO DE LA PROPIEDAD (S1 L0 TIENE)

OPERACION DIA  mES ANO

N

SUPERFICIE SUPERFICIE
TERRENO CONSTRUIDA TITULAR
m2 mz2

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

VALOR DEL BIEN MUEBLE

sL o [y | g

DATOS DE INSCRIPCION ANTE EL REGISTRO

cLave FORMADE  FECHA DE OPERACION T
PUBLICO DE LA PROPIEDAD (S1 L0 TIZNE)

OPERACION  pja MES aNO

SUPERFICIE SUPERFICIE
TERRENQ CONSTRUIDA
m2 . m2

L g

UBICACION DEL INMUEBLE .
CALLE, NUMERO EXTERIOR E INTERIOR COLONIA, ESTADO. MUNICIRIO Y ¢ p.

VALOR DEL BIEN MUEELE

R e e e M N N

-

%%DECLARANTE




(7. INVERSIONES BANCARIAS | ‘ gf NINGUNO

CLAVE: TITULAR

(1} Cheque (2) aborro (3) Valores (¢) Bonos (3) Acciones (6) Ora especifue (1) Decaranie (2) Cényuge o concubinafo) (3 Dependienle {4) Ambos (5) Otro
CLAVE NUMERO DE cuenTa FECHA DE APERTURA INSTITUCION
Dia MES  afo

L : |
MONEDA (PES0, DOLAR, EURO, ET¢)

LAINSTITUCION DONDE TiENE SU INVERSION €5 pE NACIONALIDAD [ ’MEXIC ANA l [EXTRANJERA
SALDO

TITULAR . . .
L -_ $ L“L-L_L_L_I_I_L_[

CLAVE NUMERO DE CusNTs, FECHA DE APERTURA INSTITUCION
DA MES ARo

L] _— '
MONEDA (PESO, DOLAR, EURO, ETC)
LAINSTITUCION DONDE TiENE sU INVERSION £5 pE NACIONALIDAD l [MExzcm A [ [exmm JERA
SALDO

TITULAR .
L] $ %u_.u_l_u_}

CLAVE NUMERO DE cuENTA FECHA DE APERTURA INSTITUCION
DA MES  ano

. - MONEDA (PESO, DOLAR, EURC, ETC)
LA INSTITUCION DONDE TiENE s INVERSION ES be NACIONALIDAD | l MEXICANA ! [EXTR ANJERA
TITULAR SALDO
L] $ | ]
—_—

FECHA DE APERTURA INSTITUCION
DiA  MEs afo

CLAVE NUMERO DE CUENTA

MONEDA (PESO, DOLAR, EURO, ETC)

LA INSTITUCION DONDE TIENE sy INVERSION ES DE NACIONALIDAD l MEXICANA [ !Exmm JERA
TITULAR ’ SALDD
L Ll g4

FECHA DE APERTURA INSTITUCION
DIa MES aNO

L | |
MONEDA (PESQ, DOLAR, EURO, ETC)

LA INSTITUCION DONDE TIENE sU INVERSION ES D= NACIONALIDAD l MEXICANA l [Exm ANJERA
SALDO

TITULAR

] $ I

CLAVE NUMERO DE CUENTA

DECLARANTE




'y " Y
'& OTROS (NEGOCIOS, EMPRESA, BUFETE, ETC.) |

TITULAR

(1) Deciarante (2} Conyuge o cencubina(e) (3) Dependiente (4) Amaos (5) Otro especifique

TIPO DE INVERSION [NEGOCIO, EMPRESA, BUFETE, ETC.)

RAZON SOCIAL DE LA INVERSION

@ NINGUNG

UBICACION

GIRO PRINCIPAL DEL NEGOCIO O INVERSIGN

MUKICIRIO

ENTIDAD FEDERATIVA

TITULAR

L1

VALOR INICIAL DE LA INVERSION

s{_JHu!;rlsl_I

|

VALOR ACTUAL

[

TIPO DE INVERSION (NEGOCIO, EMPRESA, BUFETE, ETC.)

MONEDA (PESO, % PARTICIPACION ~ FECHA DE OPERACION
DOLAR, EURO, ETC) ) DiA ,E‘ESER:;,DO N
] Ll 1
RAZON SOCIAL DE LA INVERSION UBICACION

GIRO PRINCIPAL DEL NEGOCIO O INVERSION

MUNICIPID

ENTIDAD FEDERATIVA

TITULAR

L]

VALOR INICIAL DE LA INVERSION

l

VALCR ACTUAL

S S N AN I

L]

MONEDA (PESO,

DOLAR, EURD, ETC)

% PARTICIPACION

Lo 1

FECHA DE OPERACION
DIA MES ARNO

]

[

TIPQ DE INVERSION (NEGOCIO, EMPRESA, BUFETE, ETC.)

RAZON SOCIAL DE LA INVERSIGN

UBICACION

GIRO PRINCIPAL DEL NEGOCIO O INVERSION

MUNICIPIO

ENTIDAD FEDERATIVA

TIULAR

L

VALOR INICIAL DE LA INVERSION

VALOR ACTUAL

sl L L f sl g0y g

MONEDA (PESO,

DOLAR, EURD, ETC)

% PARTICIPACION

Lo ]

FECHA DE OPERACION
DiA MEs  ARo

]

[

TIPQ DE INVERSION (NEGOCIO, EMPRESA, BUFETE, ETC.)

RAZON SOCIAL DE LA INVERSIGN

. UBICACION

GIRC PRINCIPAL DEL NEGOCIO O INVERSION

MUNICIPIO

ENTIDAD FEDERATIVA

TITULAR

L

VALOR INICIAL DE LA INVERSION

VALOR ACTUAL

$lfllllfl[]$l_[l|lllllf

MONEDA [PESO,

DOLAR, EURD, ETC)

% PARTICIPACION

Ll g

FECHA DE OPERACION
DIA MES  anNo

|

|

TIPO DE INVERSION (NEGOCIO, EMPRESA, BUFETE, ETC.)

RAZON SOCIAL DE LA INVERSION

UBICACION

GIRO PRINCIPAL DEL NEGOCIO D INVERSION

MUNICIFIO

ENTIDAD FEDERATIVA

TITULAR

L

VALOR INICIAL DE LA INVERSION

syt Lo Ly sl

VALOR ACTUAL

!

I

MONEDA (PESOD,
DOLAR, EURO, £7C)

% PARTICIPACION

Lot g |

FECHA DE OPERACION
Dla  MES aNo

1

IRN

DEL DECLARANTE

-



(9. GRAVAMENES 0 ADEUDOS |
N

NOTA: DEBERA ANOTAR CLAVE YEL VALOR DEL GRAVAMEN 0 ADEUDO QUE TENGA AL MOMENTO DE CAUSAR ALTA O BAJAEN EL CARGO.

[1) Crédite hipotecario (2] Préstamo (3) Compras 5 crédio (¢) Embargas (5) Tarjetss de crédit (6] Qtro especifique {7) Autefinanciamiente

TITULAR
(1) Dedlarante (2} Cényuge o concubinaie) (3) Dependiente (4 JAmbos {5) Oiro
. FECHA EN EL QuE
CLAVE NUMERO DE CREDITO ¢ TARJETA ADQUIERE EL ADEUDO

INSTITUCION D ACREEDOR PLAZOAPAGAR EN

DiA | MES  aNo
L : L7y
' SALDO A LAFECHA DE LA
IMPORTE YOTAL DEL CREDITO DECLARACION TITULAR

SLJJ’IIIII’S[_[IfIIIJIfI_J‘

| MESES 6 [“ARDS |

SISl 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 CREDITO 0 TARJETA ADQUIERE EL ADEUDO

INSTITUCION © ACREEDOR PLAZO APAGAR EN

DIA | MES  ARD
L L7
‘ SALDO ALAFECHADE LA
IMPORTE TOTAL DEL CREDITO DECLARACION TITULAR

.

sl_llfrllmlsL_:fllllullL_[_

SISUADEUDO © GRAVAMEN ES POR CREDITO HIPOTECARIO, EMBARGO O COMPRA A
CREDITO DE UN INMUEBLE, DEBE ESPECIFICAR EL REGISTRO PUBLICO DE LAPROPIEDAD, |

) FECHA EN EL QuE
CLAVE NUMERO DE CREDITO O TARJETA ADQUIERE EL ADEUDO
Dia  MES | Ao

L O

INSTITUCION © ACREEDOR PLAZO APAGAR EN

. . SALDO ALAFECHADE La
IMPORTE TOTAL DEL CREDITQ DECLARAGION TIFULAR

sl_[illlllllsl_lffllllllL_l

MESES |6 [TANOS |
=5

SI 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 Qug
CLAVE NUMERO DE CONTRATO O TARJETA ADQUIERE EL ADEUDO
DA | MES  ANO

INSTITUCION 0 ACREEDOR PLAZO APAGAR EN

L] S R

: SALDO ALAFECHADE La
IMPORTE TOTAL DEL CREDITO DECLARAGION TITULAR

st_u;lxl!lllsLllHl!HH_!

W’Es?ia
1

S SUADEUDO O GRAVAMEN ES POR CREDITO HIPOTECARIO, EMBARGO O COMPRA A
CREDITO DE UN INMUEBLE, DEBE ESPECIFICAR EL REGISTRO PUBLICO DE LAPROPIEDAD,

] ' FECHA EN EL QUE
CLAVE NUMERQ DE CONTRATO O TARJETA ADQUIERE EL ADEUDO
DA "MES  aNo

[ [ E

INSTITUCION O ACREEDOR PLAZO APAGAR EN

— 0 SALDO ALAFECHADE Lg
IMPORTE TOTAL DEL CREDITO DECLARACION TITULAR

$|_Lll|11:;!sLJ|llrllllL_l

| MESES Jo [ANGS |
i

SI SUADEUDO O GRAVAMEN ES POR CREDITO HIPOTECARIQ, EMBARGO ©C COMPRA A
CREDITO DE UN INMUEBLE, DEBE ESPECIFICAR EL REGISTRO PUBLICO DE LA PROPIEDAD.

* En caso de Tarjetas de Crédito, debera dejar en blanco el Plazo a Pagar.

—
L DECLARANTE




NINGUNO

(10. DATOS DEL CONYUGE )

¢MIVE USTED CON SU CONYUGE O &N CONCUBINATO? Si NO D
NOTA: Si su respuesta es AFIRMATIVA, favor de proporcianar su nombre

APELLIDO PATERNO AFELLIDO MATERNO NOMBRE(S)
i3U CONYUGE O CONCUBINA (0) PERGISE INGRESDS? Si D NO D
Si su respuesta es AFIRMA TIVA, por favor, describa ef tipo de ingreso y su origen (Persona Fisica o Moral)

l DESCRIBAEL IR0 DE INGRESO ORIGEN DEL INGRESO (Persona Fisica 6 Moral)

’L

|

£SU CONYUGE O CONCUEINA (Q) vive en el mismo domiciio de usT=D 2 8l D NGO D

&1 su respuests es NEGATIVA, indique sy demicilio particular, RFC ¥ lelefone particuiar,

| |

DOMICILIO PARTICULAR (CALLE Y NUMEROQ) v REG FED. DE CONTRIB, HOMOCLAVE
Jlllfflfllltfl
COLONIA MUNICIFIO ENTIDAD FEDERATIVA CODIGO POSTAL
[ L1 g
LADA TELEFONO PARTICULAR LUGAR DE TRABAIO LaDa  TELEFONO DE LUGAR
DE TRAZAJO
L v b g | Lo by g
CARGO Y/O ACTIVIDAD QUE DESEMPERA . DOMICILIO DE LUGAR DE TRABAJO
¢ TIENE USTED DEPENDIENTES ECONGMICOS? si[] wo ]

DATOS DE SUS DEPENDIENTES ECONOMICOS _ .
NOMBRE EDAD | PARENTESCO O VINCULO

FlRéA))}L DECLARANTE



| 11. OBSERVACIONES /0 DECLARACIONES |

| NINGUNO

—

(12. REFERENCIAS PERSONALES |

Domicilio

apellido paterno, materno y nombre (s) Calle. Namere, Colonia, Ciudad y Estado ‘

Teléfono con ladz

Nembre completo empezando por !

_

 —

————

AUDITORIA SUPER)OR DE FISCALIZACION DEL CONGRESO DEL ESTADO. SOLICITO SE SIRVA TENER POR PRESENTADA ESTA

DECLARACION, PIDIENDO ME SEA OTORGADQ EL ACUSE DE RECIZO CORRESPONDIENTE.

ASI MISMC Y PARA EFECTOS DE LO SENALADO ENLOS ARTI'C‘?ULOS 81Y82DE LA LEY ESTATAL DE RESPONSABILIDADES DE LOS
SERVIDORES PUBLICOS DEL ESTADQ DE MORELOS; ARTICULO 56 DEL REGLAMENTO INTERIOR DE LA AUDITORIA SUPERIOR DE
FISCALIZACION, MANIFIESTO EXPRESAMENTE M AUTORIZACION PARA OQUE SE VERIFIQUE Y COTEJE EL CONTENIOO DE £8TA

DECLARACION ANTE CUALQUIER INSTITUCION.

CONSTITUYE SU HABER PATRIMONIAL: YA SE HACE SABEDOR DE LAS SANCIONES PARA QUIENES SE CONDUCEN CON FALSEDAD EN

TERMINDS DEL ARTICULD 221 DEL CODIGO PENAL PARA EL ESTADO DE 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 QCULTARE LA VERDAD. SELE

IMPONDRA PRISION DE TRES MESES 4 DOS ANOS™




