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C. PINEDA CARNALLA ELIZABETH
PRESENTE

Se hace constar que con fecha 27 de Enero del 2016 se recibio su DECLARACION DE INTERESES Y SITUACION PATRIMONIAL DE INICIO DEL CARGO en cumplimiento a lo
provisto en los articulos 27 fraccion XI, 75 y 77 fracciones | y lll de la Ley de Responsabilidades de los Servidores Publicos. La cual formara parte del sistema de registro de
Servidores Publicos.

CURP

Nombre PINEDA CARNALLA ELIZABETH
Tipo Presentacion Internet

Fecha Presentacién 2016-01-27

Hora Presentacién 14:58:41

Numero Declaracion 2884

Sello:

5QTR3m9TouBeGi32b 5X 2NDAE2tPsndyosZrcjCDLpuABzKz OcTAD//fj9wrSYD8fIKHBP6fo7CicuXg9bv4LIOQ==

El presente acto administrativo ha sido firmado mediante el uso de la firma electrénica avanzada del funcionario competente, amparada por un certificado vigente a la fecha de su elaboracion; y,

“es valido de conformidad con lo dispuesto en los articulos 3, 8 y 9 de la Ley de Firma Electronica del Estado Libre y Soberano de Morelos; 12 y 20 de su Reglamento; y articulo 6 de la Norma para
la Incorporacion de la Firma Electronica en los Tramites y Procedimientos de la Administracion Pablica Estatal. Por un uso responsable del papel, las copias de conocimiento se enviaran de forma
electronica, de conformidad con lo establecido en el segundo parrafo del articulo 49 del Decreto de Austeridad para la Administracién Plblica Estatal. La version electrénica del presente
documento, su integridad y autoriza, se podraj comprobar a través de la pagina electronica de la Secretaria de Administracion, por medio de la siguiente liga http://www.firma.morelos,gob.mx; para
fo cual, seraj necesario capturar el nimero de folio de validacién y los Ultimos 8 caracteres de la cadena de la firma electrénica avanzada de la presente representacion impresa del documento
digital. De igual manera, podré; verificar el documento electrénico por medio del cdigo QR, para lo cual, se recomienda descargar la aplicacion de lectura de este tipo de cédigos a su dispositivo
movil.

Folio de Validacion:3353
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DECLARACION DE INTERESES Y SITUACION PATRIMONIAL
DE INICIO DEL CARGO [Y DE CONCLUSION DEL CARGO []

C. SECRETARIO DE LA CONTRALORIA [J C. AUDITOR GENERAL DE LAESAFIA

ES MI DESEO HACER PUBLICA LA INFORMACION CONFIDENCIAL: SIX NOLJ

Bajo protesta de decir verdad y en cumplimiento a lo previsto en los articulos 27 fraccién XI, 75y 77
fracciones I y III de la Ley Estatal de Responsabilidades de los Servidores Publicos, presento ante
usted mi Declaracion de intereses y de Situacién Patrimonial.

/ - 1 > e C
PODER  Ejecutivo | ] peestate: L] Judicial ] Mumcipio“\“\q“‘ € pec l

|.- DATOS GENERALES
Apeliido Paterno | \/ \NEeE A |

Apellido Materno | ( arvdQA \\ A ]

Nombre (s) I L\ \ ("\‘\C’JCM:\”\(‘\ I
| Fducacion (;x:pm wr ¥.en ( m\mkn fdﬁ;\lal S /el M exicano |

Grado méaximo de estudios, en caso de tener grado universitario, favor de indicar la especialidad. Cédula profesional Nacionalidad
Registro Federal de Contribuyentes Homoclave CURP Clave Unica de Registro Poblacional
Mazalepee, Naelss . Ceaoans kd o
Lugar de nacimiento (Delegacién o Municipio / Estado) A A M M DD Edad  Sexo Estado Civil
Fecha de Nacimiento (Mo F)

Domicilio Particular (calle y numero exterior e interior)
13

Colonia

Delegacion o Municipio Entidad Federativa Lada Teléfono Particular
Correo (s) electrénico (s) personal (es) Codigo Postal i ]
~

Firma del Dg h@“
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:l - DATOS I%EL CAR%nar(

sssss

M} A ‘;’” Morelos

oy ool 36 Dongpesa o Exlode s Meseis

5 G0 IOy
AAMMDD
Inicio o

Cargoque va a desempenar oque concluye Foshi de [Hioi e Can R

|\\\Un(( t’)\O r\(‘ \020\\6‘*{76( J
Dependencia, Organlsmo o Ayu ntamiento

| T e Soce\d |

Area de Adscripcio

(¥ s de { (Ctrl({a»Lu(aoﬂ AN ‘ No.lod. S/ | Cen\~~ro‘ [

Domicilio Oficial (calle y nimero exterior e interior o piso) Colonia
Maeatecec, Wovelos. | 42430 B8 | adaMga| =/E |
Delegacion o Municipio / Entidad Federativa Codigo Postal Clave de Teléfono Oficial Extension

Larga distancia

| esoouzakepe (fﬁ\rmlrmm\»@ﬂ | s/c. |

Correo (s) electronico (s) Oflcaal (es)

lll.-INGRESOS

(Anotar cantidades sin centavos)

& s 0,00l0,00,0,0!
Remuneracion Mensual Neto del Servidor PUBlICO ..........ovevrioiiiviiiiiiniiiiiiiieien, |6 100010010, 0
(Anote Ja suma de sueldos, honorarios, compensacbnes, gratifc aciones, bonos y ofras prestaciones que reciba de manera mensu al)

Ingreso Mensual Neto del Servidor Publico por otros ingresos .. ks D “[

{Anote la suma de sueidos, honorarios, p grafificaciones, bonos y ofras prestaciones que rec ba da manera mensu a/

porotra actvidad econdmica distinta al cargo publico. Defalle el concepto de sus otros ingresos en fa seccion Xif de Observaciones y Aclaraciones) Lc. |

ingreso Mensual neto del deClarantl ...couviamows i s o s st i sis S ‘

Ingreso Mensual neto del servidor publico por pension jubilatoria............ccoooovviiiiiiiininnn. 5 |GIO|O[OIQIQ|O|@|OI
; ’ |

Ingreso:Menstal netowdel conyige Y dePeNdIBRIES . .o vourves copmin vsmimsnsintsmsias s sopiiisnemsaisss iuont $ 1L *

IV.- BIENES MUEBLES Ninguno [X]

Debera anotar la clave y el valor del bien mueble que posea al momento de causar ALTA 0 BAJA en ef puesto.

1 Wenajetotal de casa (aiticulos del hogan2 Joyas, bienes suntuarios y obras de ane 3 Maquinaria 4 Semovientes (ganadoy aves) 5 Otros no coraprendidos (detallar en la parte de adaradiones

Valor del bien mueble

1C

Clave Valor del bien mueble

[ 1LC. B IC.

3 s
[lcl  IC
3 : I
L -
3 - I

IC

Del declarante

Del conyuge, concubino (a) y
dependientes economicos

\\ |\\n

Firma del Declaratit
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V.- VEHICULOS NingunOD

TIPO DE OPERACION: FORMA DE PAGO:

7™\ Py P Py i
1Venta 3 %Donac!énf 1 Herencia o Legado 5‘? Otra {

N

;Contado{lt\cmdito ;O iOtra

N

NSRRIy c __§ IC

Tipo de Formade Marca/ Tipo de Vehiculo Modelo Clave Vehicular

ieracson iaio P Fecha de Operacion
No. de serie Placas No. de Motor Monto de la operacion

2 \US | PROPIETARIO: Declarante [J Cényuge ™ Dependientes econémicos O otro ] I

Entidad Federativa

TIPO de Forma de  Marca/ ! ipo de \zlehlculo Modelo !lave !e'!tcu ar
operacion iaio

No. de serie Placas No. de Motor

Fecha de Operacion

| e

Monto de |a operacién

L—_J PROPIETARIO: Declarante [J Conyuge 0 Dependientes econémicos O oo | l

Entidad Federativa

(N ¢ JIc) IC

Tipo de Forma de Marca / Tipo de Vehiculo Modelo Clave Vehicular
oieracxon iaio P Fecha de Operacion
No. de serie Placas No. de Motor Monto de la operacion

l—] PROPIETARIO: Declarante [] Conyuge O Dependientes econémicos O oto l I

Entidad Federativa

4 L.

Tipode  Fomade Marca/ Tipo de Vehiculo

et Modelo Clave Vehicular Eition Comia

N N e

No. de serie Placas No. de Motor Monto de la operacion

l—_____! PROPIETARIO: Declarante [] Conyuge 0 Dependientes econdmicos O oto |

Entidad Federativa

An evaluation version of novaPDF was used to create this PDF file.
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VI.- BIENES INMUEBLES Ninguno []

Deberd anotar la clave del bien inmueble que posea al momento de causar ALTA o BAJA en el puesto
{1icasa ‘Depaltament@ 3‘Ten’enct A ‘Local industrial ek TI;E DE OPER,ACIO".‘ - FORMA DE PAGO: )
- habitacién-~ “rcomercial (¢ compra {'v} Venta { D Donacién (0 }Contado{x”\széan ©) otra
NS . Xt L/ A1/ &

51 Rancho‘ﬁjGr’ana 1 7 Bodega { Otro aspecifique o 4
@Herencia o Legado {0 jOtro especifique

NEaamy < JWHIPIAN
/;ecia z‘e (r):)efaclon
I A

Tipode  Forma  Datos de Inscripcion ante el Registro Publico de la Propiedad
operacion de pa

Colonia

Clave

Ubicacion del Inmueble (calle y nimero exterior e interior)

CERRTE ORRRRSE  SoRSRN T SR
Cédigo Postal Valor del inmueble

Delegacion o Municipio Entidad Federativa
Superficie terreno
TITULAR: Declaranke& CényugeD Dependiente[:] Ambos[] Otrol I
Superficie construccion “

“ A A M M D D
Fecha de Operacion

2

I_Tlp_oFJ Forma

Clave  gneracion de pago

Datos de Inscripcion ante el Registro Pablico de la Propiedad

Colonia

- R T e
Valor del inmueble

Codigo Postal
Superficie terreno “
TITULAR: DedaranteD COnyuch DependienieD AmbosD On‘ol J
Superficie construccion m

Ubicacion del Inmueble (calle y nimero exterior e interior)

Delegacion o Municipio Entidad Federativa

3 ]|
Datos de Inscripcion ante el Registro Pablico de la Propiedad A RH WD b
Fecha de Operacion

fipode  Forma
Clave  gperacion  de
‘ iacio I |

Ubicacion del Inmueble (calle y numero exterior e interior) Colonia

Codigo Postal Valor del inmueble

Delegacion o Municipio Entidad Federativa

Superficie terreno

TITULAR: DeclaranteD CényugeD DependienteD AmbosD Otrol
Superficie construccion

Firma del Dec

An evaluation version of novaPDF was used to create this PDF file.
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VIl.- INVERSIONES "

Debera anotar la clave y el valor de la inversién que posea al momento de causar ALTA o BAJA en el puesto.

1 Cheques 2 Ahono 3 Valores 4 Honos §  Acdones §  Otioespuifique

el EEEES | nolSRSERTS ORI

Clave Numero de cuenta Fecha de Apertira Institucién

La Institucion donde tiene su inversion es de Nacionalidad:  Mexicana [:l Extranjera D Moneda
(peso, dolar, euro, eltc)
TITULAR: Declarante D Conyuge [:] Ambosl:] Dependiente D Otro‘ l $

Rendimiento / Utilidad Anual : $ “

Saldo a la fecha de la declaracion

L R S

Institucion

Saldo a la fecha de la declaracion

2 L

Clave Numero de cuenta

Fecha de Apertura

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

{peso, dolar, euro, elc)
TITULAR: Declarante D Conyuge I:] Ambos[:l Dependiente D Otro] | $

Rendimiento / Utilidad Anual $

Saldo a la fecha de la declaracion

Saldo a la fecha de la declaracion

e BN WA AT

Clave Numero de cuenta Fecha de Apertura  Institucion

La Institucién donde tiene su inversion es de Nacionalidad:  Mexicana I:l Extranjera l:] Moneda

(peso, dolar, euro, elc)
TITULAR: Deg ; ’
. D CO”YUQQD l\mbos[:] Dependiente D Otro l | $

Rendimiento / Utilidad Anual : $ “

Saldo a la fecha de la declaracion

Clave '!umeero !e cuenta ; : Institucion

Fecha de Apeﬁura

Saldo a la fecha de la declaracion

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

{peso, dolar, euro, etc)
TITULAR:  Declarante [] Conyuge DAmbos[:]Dependiente D OUOL__._________’ $

Saldo a la fecha de la deglaracion

Rendimienta / Utilidad Anual ; $
Saldo a la fecha de la declaracion

An evaluation version of novaPDF was used to create this PDF file.
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18 de noviembre de 2015 SEGUNDA SECCION Pagina 67

o

Secretaria
i”“ Morelos

MORELOS | de la Contraloria

v Kaptriors, s Congpess: S i e S

VIIl.- OTRO TIPO DE INVERSION (negocio, empresa, bufete, etc.) ninguno )X
1| IRE e LC.

Tipo de inversion (negocio, empresa, bufete, etc) Razdn Social de la Inversion Ubicacion
Giro principal del negocio o inversion Fashilnlter s tsraciones Delegacion o Municipio Entidad Federativa
Valor inicial de la inversién Valor actual Moneda % participacion

(peso, dolar, euro, efc.)

TITULAR:  Declarante D Cényugel] AmbosD DependienteD Otro[ |

Rendimiento / Utilidad Anual $
Saldo a la fecha de la declaracién

2| RSN

Tipo de inversion (negocio, empresa, bufete, etc.) Razoén Social de la Inversion Ubicacion
Giro principal del negocio o inversion Fecha Inicio de operaciones  Delegacion o Municipio Entidad Federativa
Valor inicial de la inversion Valor actual Moneda °! participacion

(peso, dolar, euro, etc.)

TITULAR: Deolaramelj Coényuge D AmbosD DependienteD Otro| I

Rendimiento / Utilidad Anual : $

Saldo a la fecha de la declaracion
3| R A NN e

Tipo de inversion (negocio, empresa, bufete, etc.) Razdn Social de la Inversién Ubicacion

!;uro principal !e negocio ¢ inversion Fechlidio e opetaciones !!e egacion o %urncnplo Entidad Federativa
Moneda ‘!o participacion

Valor inicial de la inversion Valor actual
(peso. délar, euro, elc.)

TITULAR: Declarante D Conyuge D Ambos[l Dependiente D Otrol

Saldo a la fecha de la declaracion .
4| | o g

Tipo de inversion (negocio, empresa, bufete, etc) Razon Social de fa Inversion Ubicacion
Giro principal del negocio o inversion Feshai nidia fesdperaciones Delegacion o Municipio Entidad Federativa
Valor inicial de la inversion Valor actual Moneda

(peso, dolar, euro, etc)

TITULAR: DeclaranteD Coényuge D AmbosD Dependiente l:l Otro l
Rendimiento / Utilidad Anual ; $ “

Saldo a la fecha de la declaracion

An evaluation version of novaPDF was used to create this PDF file.
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IX.- GRAVAMENES O ADEUDOS Ninguno [X]

Deberd anotar la clave y el valor del gravamen o adeudo que tenga al momento de causar ALTA o BAJA en ¢l pussto.

1 Geditohipotecari» 2 Prestamos 3 Embargos 4 Tajetasde aédito 5 Comprasa arédito 6 Otroespecifique

1]

Clave Numero de contrato o tarjeta de crédito

l'cv,vv 2y

Fecha que adquiere | Nstitucion o Acreedor

el adeudo
Plazo a pagar en meses Importe total del Crédito Saldo a la fecha de la declaracion

TITULAR: Declarante D Cényuge D AmbosD Dependiente D Otrol l

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

2|

Clave Numero de contrato o tarjeta de credito ‘ro . e adquiere  Institucion o Acreedor

el adeudo
Plazo a pagar en meses Importe total del Crédito Saldo a la fecha de la declaracién

TITULAR: Declarante D Conyuge L__] AmbosD Dependiente D Otrol l

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

crédito de un inmueble, debe especificar el Registro Publico de la Prapiedad
s /T ]

Clave Numero de contrato o tarjeta de crédito "z 5. que adquiere  Institucion o Acreedor

el adeudo
Plazo a pagar en meses Importe total del Crédito Saldo a la fecha de la declaracion

TITULAR: Declarante[] Conyuge D AmbosD Dependiente D Otrol l

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 “

g i [mewem] c

Clave Numero de contrato o tarjeta de crédito .4\ ’é‘ue adquiere  Institucion o Acreedor

el adeudo
Plazo a pagar en meses Importe total del Crédito Saldo a la fecha de la declaracion

TITULAR: DeclaranteD Conyuge D AmbosD Deper\dienteI:] Otrol ]

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

An evaluation version of novaPDF was used to create this PDF file.
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X.- DATOS DEL (LA) CONYUGE CONCUBINO (A) —— IE

¢ Vive Usted con su conyuge o en concubinato? NO E Sl E Sisu respuesta es AFIRMATIVA, favor de proporcionar su nombre

o e SRS R
¢Su conyuge o concubina(o) percibe ingresos?  NO E sl E

Si su respuesta es AFIRMATIVA, por favor de anotar los datos que a continuacion se solicitan:

R S R S e A

Lugar de Trabajo Lada Teléfono de lugar de trabajo

Domicilio del lugar de trabajo olonia Delegacion o Municipio

Entidad Federativa Cédigo Postal Cargo yo Actividad que desempefia

¢Su conyuge o concubino (a) vive en el mismo domicilio de USTED ? NO E S| E
Si su respuesta es NEGATIVA, indigue su domicilio particular, RFC y teléfono particular.

Domicilio Particular (calle y nimero exterior e interior) Colonia
Delegacion o Municipio Entidad Federativa Cédigo Postal
Ll
Registro Federal de Contribuyentes Homoclave Lada Teléfono Particular

¢ Tiene USTED dependientes econdmicos ? NO E SIE
Si su respuesta es AFIRMATIVA, proporcione sus nombres, edad y parentesco o vinculo con USTED

DEPENDIENTES ECONOMICOS
Nombre Edad Parentesco o Vinculo

o \
> \\ K\

Firma del Decl /

[N
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Xl.- DECLARACION DE INTERESES

ESTOY DE ACUERDC EN HACER PUBLICA LA INFORMACION DE POSIBLE CONFLICTO DE INTERESES: 81 [] no [

1. PUESTO, CARGO, COMISION, ACTIVIDADES O PODERES QUE ACTUALMENTE TENGA EN ASOCIACIONES,
SOCIEDADES, CONSEJOS, ACTIVIDADES FILANTROPICAS YIO CONSULTORIA

Puesto, carge, comisicn, actividades o poderes que el declarante desempenia en organos directivos o de goblemo en
organizaciones con fines de lucro (empresas), o bien, en ascciaciones, sociedades, consejos, actividades filantropicas
o de consultoria que el declarante pueda o no recibir remuneracion por esta participacion.

No[ ]
Durante el Sevicio
Pukilico

B.Ctra (sspecifican

A ]s-Je-[]

NOMBRE DE LA ENTIDAD UBICACION (CIUDAD, PUBLACION, MATURALEZA DEL ANTIGUEDAD DEL
(EMPRESA ASOCIACION, ENTIDAD FEDERATIVA Y PAIS ) VINCULD YINCULO
SINDICATOETC ) 1-SOCIO (ANOS)
2-COLABORADOR
3-0TRO
(ESPECIFICAR)
A- A- A- D A-
B- 8- B- D B-
C C- C- D C-
FRECUENCIA ANUAL PARTICIPACION EN LA DIRECCION TIPO DE PERSONA TIPO DE -
1. 3 Qcasiones O ADMINISTRACION JURIDICA COLABORACION
2. 437 0casiones Sl [:] Antes del Senicio D 1. Insfituciones de 0O APORTE
3 8a10casiones Publico g‘tgni?:dz;isl”g 1. Cuntas
e : B o i 2 il
i Qf;::fﬂfﬁi@io No D = - Asociaciones de Derecho F;'Sre[leIqls =
. UEH SHRIE (R Durante el Serviio [ | Frvado il o
6 Otra (especificar) Biihlico 3 Fundscion 3 F}’ar{nqpmon
Si Lntes del Servicm 1] 4 Asociacion Gremial Voluntaria
- [ LJ ;Emge’ EMED T 11 & Siotato o Federacibn | 4 Participacisn
NGO i de Organizaciongs de remunerada
B- D b D ) _ Trabajadores §.0lros aportes
Durante el Servicio D 6 Junta de Vecinos u otra Fingr)
i S RG S (especificar).
G D Publico Organizacion Comunitaria #
] ANtes 08l SEMviCo 7;19loslen;Enlidan
D Publico D Religiosa A- D

O

OBSERVACIONES O ACLARACIONES:

An evaluation version of novaPDF was used to create this PDF file.
Purchase a license to generate PDF files without this notice.

Fi

~ Morelos




2. POR PUESTO, CARGO, CONI!SION, ACTIVIDADES O PODERES DE CONYUGE, CONCUBINO, CONCUBINA
Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS QUE ACTUALMENTE TENGA EN ASOCIACIONES, CONSEJOS,
ACTIVIDADES FILANTROPICAS Y/O CONSULTORIA

El servidor publico en caso de que tenga conocimiento de un posible conflicto de interés de su conyuge, concubina,
concubino y/o dependientes econdmicos por puesto, cargo, comision, actividades o poderes que desempefie en
érganos directivos o de gobierno en organizaciones con fines de lucro (empresas), o bien, en asociaciones,
sociedades, consejos, actividades filantrépicas o de consultoria que pueda o no recibir una remuneracién por esta
participaciéon conforme a lo siguiente.

NOMBRE DE LA ENTIDAD UBICACION (CIUDAD, POBLACION, NATURALEZA DEL ANTIGUEDAD DEL
(EMPRESA,ASOCIACION, ENTIDAD FEDERATIVA Y PAIS) VINCULO VINCULO
SINDICATO ETC.) 1.-SOCIO (ANOS)
2.- COLABORADOR
3.-0OTRO
(ESPECIFICAR)
A'. A-. E A'-
B- 5. [d »
1C
- .. M
1C
FRECUENCIA ANUAL PARTICIPACION ENLA DIRECCION TIPO DE PERSONA TIPO DE )
1. 3 Ocasiones O ADMINISTRACION JURIDICA COLABORACION
2. 4 a7 Ocasiones 1. Instituciones de O APORTE
3. 8 a110casiones S E Antes del Servicio Derecho Pdblico 1. Cuotas
4. Mensualmente Publico 2. Sociedades o 2. Servicios
st ’ ’ Asociaciones de Derecho s
5. Ocasionalmente No E Privado Profesionales
6. Otra (especificar) Durante el Semvicio 3. Fundacion i&/ Irarticfpacién
i 4. Asociacion Gremial oluntaria
A“E S Efzbifcg BT 5. Sindicato o Federacion 4. Participacion
! E rf es el SevICio de Organizaciones de remunerada
B"E Publico Trabajadores 5.0tros aportes

6. Junta de Vecinos u otra
Organizacion Comunitaria
7, lglesia o Entidad

(especificar).

Mo
C.-E E Durante el Servicio

Publico

ARAR AE &

' , Religiosa

Si E Antes del Servicio 8.0tra (especificar) A"E
Publico E

o[ A | ®
Durante el Servicio C.- E

Publico

OBSERVACIONES O ACLARACIONES:
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3. PARTICIPACIONES ECONOMICAS O FINANCIERAS DEL DECLARANTE
Descripcion: Se refiere a participaciones econornicas o financieras, asi como aquelios convenias, contratos, compromisos

o acuerdos con un valor econamica presente o future que el declarante tenga con personas fisicas v morales y que
podrian ser percibidos o susceptibles de un conflicto de interés y que no pueden ser incluidos en alguna de las secciones

anternares

Ocasinnalmente
Qtra {especificar)

(e P L R S
=

A
B.-

ooo

C-

Antes del Servicio

SiD

Publico
NDD
Durante el Servicio
Publico
Si Antes del Servicio
D Publico

ND D
Durante e Servicio
Publico

Si Antes del Sevicio
D Pihlico

No[ ]

Durante el Servicio

Piblico

O Oo0 o o

2. Sociedades o
Asociaciones de Derechg
Frivado

3. Fundacion

4. Asociacion Grerial

5. Sindicato o Fedearacidn
de Organizaciones de
Trabsjadores

8. Junta de Vecinos u otra
Organizacion Comunitaria
7. lglesia o Entidad
Religiosa

.0ta (especifican

A—DB.—DC'D

HNOMBRE DE LA ENTQD}\«D UBICACION (CIUDAD, POBLACION, NATURALEZA DEL ANTIGUEDAD DEL
(EM PRESA ASGCIACION, ENTIDADFEDERATIVA Y PAIS ) VINCULO \/H\I@ULC‘
SINDICATOETC ! 1.-SOCIO (ANOS)
2 - COLABORADOR
3-0TRO
(ESPECIFICAR)
A- A- A D A
8- B- B- [ B.-
ool o ¢ ] c.
FRECUENCIA ANUAL PARTICIPACION EN LA DIRECCION TIPO DE PERSONA TIPODE )
3 Ocasiones O ADMINISTRACION JURIDICA COLABORACION
437 O0asiones 1. Instituciones de QO APORTE
§a 110casiones Derscho Plblice 1. Cuntas

2. Senicios
Profesionales
3. Participacion
Yoluntana

4. Participacion
rernunerada
5.0ros aportes
{especificar).

a- ]
B- E]
&[]
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4. POSIBLES CONFLICTOS DE INTERESES POR PARTICIPACIONES ECONOMICAS O FINANCIERAS

DEL CONYUGE, CONCUBINO, CONCUBINA Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS.

NOMBRE DE LA ENTIDAD UBICACION (CIUDAD, POBLACION, NATURALEZA DEL ANTIGUEDAD DEL
(EMPRESA,ASOCIACION, ENTIDAD FEDERATIVAY PAIS)) VINCULO VINCULO
SINDICATO ETC.) 1.-SOCIO (ANOS)

2.- COLABORADOR
3.-0OTRO
(ESPECIFICAR)

- @\ |~
IC IC.
- 4 B.-
1C 1C
: .. [M c
IC LC.
FRECUENCIA ANUAL PARTICIPACION EN LA DIRECCION TIPO DE PERSONA TIPO DE )
1. 3 Ocasiones O ADMINISTRACION JURIDICA COLABORACION
2. 4 a7 Ocasiones 1. Instituciones de O APORTE
3. 8 a110casiones Derecho Publico 1, Cuotas
4. Mensualmente i Sme_da“esdo - 2. Servicios
5. Ocasionalmente Si Antes del Servicio o A Profesionales
L E Privado i)
6. Otra (especificar) Publico 4 Findacibn 3 Eiar:nol_pacsén
4. Asociacion Gremial oluntaria
A"E No m Durante el Servicio 5. Sindicato o Federacion | 4. Participacion
i de Organizaciones de remunerada
B"E ; Fualon s Trabajadores 5.0tros aportes
Si E Antes del Servicio B 6. Junta de Vecinosu otra | (ospecificar)
Bx m Publico Organizacion Comunitaria '
7, lglesia o Entidad
No m Durante el Servicio E g‘g‘g‘;s& . A-
Pblico ‘ RS
Antes del Servicio A B. C.- B.-
Si E Publico E m E E
e
Mo m Durante el Servicio m
Publico
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INFORMACION CONFIDENCIAL

De este apartado se testard la informacion relativa a la aclaracién o ampliacion
de informacion sobre cualquier asunto referido a su patrimonio; y sobre aquel/
aquellos reportes de obras de construccion, ampliacién y/o remodelacion de un

inmueble, especificando tipo de obra, superficie, fecha de terminacion, erogacion
realizada al 31 de diciembre del afo anterior.

(Si requiere usar mas espacio en esta seccion, puede utilizar la parte posterior de esta hoja)

C. Secretario de la Contraloria del Estado y/o C. Auditor General de la Entidad Superior de Auditoria y Fiscalizacion
del Congreso del Estado, solicito se sirva tener por presentada esta declaracion, pidiendo me sea otorgado el acuse
de recibo correspondiente.

Asi mismo y para efectos de lo sefialado en el articulo 81 de la Ley de Estatal de Responsabilidades de los
Servidores Publicos, manifiesto expresamente mi autorizacion para que se verifique y coteje, el contenido de esta
Declaracion, ante cualquier Institucion.

Fecha de elaboracion:

\l\’\\ QR0 “(ﬁ’&é‘)()(" i, Morelos a Qq' de %Lﬂ(;’ o del 20_| é .
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