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C. TOLEDO AGUILERA RITA L
PRESENTE
Se hace constar que con fecha 28 de Enero del 2016 se recibid 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
Servidares Publicos.

CURP %

Nombre TOLEDO AGUILERA RITA
Tipo Presentacion Internet

Fecha Presentacién 2016-01-28

Hora Presentacidn 15:15:44

Numero Declaracién 5369

Sello:

fGo36Fegi2xLD4/d3E6Ikd hgoVk0eTmD u7vRJR RJbF1hgoCxIENZHY]RZBsWOKOnAkzqGTgYXVdJsq dDAMA4GcsD7cpcjiy2/Snnx? AMNhJ7NGBgSWS8DbHiVpib5Poj6JOx1Kv5sSG49UXxs
6CrztofX5DTzGBuzWfyLpvpGC 3AL11Ggxjl04NIRO4EWIJRjPj/XSthimOyecDREkyQpsTtyMSqhuvRkQ aRxD 776PNzZu04bRJ39qIPTyjbacBJWpqVEUcUPj4HVpzD7n51tBHOgxN83soAtrd4
Z6P13mxUIYwBJtBMIgsuPcqpfPANT7QkJCRYHAPRXA==

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 elabaracion; y,
es valido de conformidad con lo dispuesto en los articulos 3, 8 y 9 de la Ley de Firma Electrdnica del Estado Libre y Soberano de Morelos; 12 y 20 de su Reglamento; y articulo 6 de la Norma para
la Incorparacion de la Firma Electronica en las 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 Administracion Plblica Estatal. La versién electrénica del presente
documento, su integridad y autoriza, se podra; 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
lo cual, seraj necesario capturar el nimero de folio de validacién y los Gltimos 8 caracteres de la cadena de la firma electrénica avanzada de la presente representacion impresa del documento
digital. De igual manera, podraj verificar el documento electrénico por medio del cédigo QR, para lo cual, se recomienda descargar la aplicacion de lectura de este tipo de codigos a su dispositivo

Folio de Validacion:4346
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DECLARACION DE INTERESES Y SITUACION PATRIMONIAL
DE INICIO DEL CARGO DE CONCLUSION DEL CARGO []

N Secretaria
MORELOS . e | Contraloria

C. SECRETARIO DE LA CONTRALORIA []C. AUDITOR GENERAL DE LAESAFR

ES MI DESEO HACER PUBLICA LA INFORMACION CONFIDENCIAL: SIL] NOKX]

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

PODER Ejecutivo [ ] Legislativa L__I Judicial [_] Municipio[ MAZATE PEC

l.- DATOS GENERALES

Apellido Patemo |__ 7 0L EDD |
Apeliido Materno l_ﬁ SUILERP ,
Nombre (s) L RI775H I

L WMOEMAL LASICA [ |LMza0cAamvA |
Grado maximo de estudios, en caso de tener grado universitario, favor de indicar Ia especialidad, Cédula profesional Nacionalidad
Sl
Registro Federal de Contribuyentes | CURP Clave Unica de Registro Poblacional
| MAZATEPEC 1/0PR£LOS | 16def/8 153 £l
Lugar de nacimiento (Delegacién o Municipio / Estado) F’;ch'; dg’Na“gimife’ng Edad (363((’2 Estado Civil

)

R s

Domicilio Particular (calle y nimero exterior & interior’
e T 2217, T
Delegacion o Municipio Entidad Federativa Lada Teléforno Particular
Correo (s) electronico (s) personal (es) Codigo Postal

Firma del{Declarante :



18 de noviembre de 2015 SEGUNDA SECCION P4gina 63

L3

- Secretaria
MORELOS ? de [a Contraloria

Morelos

| Il.- DATOS DEL CARGO

| | DeEECccror) BEZ MIE HUNICIPR ] | / o /o4
| AAMMDOD
‘ Cargo que va a desempefiar o que concluye Fecha de Inicio 0 Conclusién
| LAYUHTAHIENTO pUNICI PAL |
| Dependencia, Organismo o Ayuntamiento
{ | PEESIAENCIA My WiciPAL |
| Area de Adscripcion
‘ 2
lPx_ﬁzﬁ DE A aOSTITVC/ON Moo 4 ! l CEMTRO
Domicilio Oficial {calle y niimero exterior e interior o piso) Colonia
| | #a2472pP6¢0 MOk ELOS | Libizé30| [7:3.7] | 317,392 80
| Delegacién o Municipio / Entidad Federativa Cadigo Postal Clavede  Teisfong Oficial Extension
| Larga distancia
‘ L — PR |
Correo (s) electronico {s) Oficial (es)
lll.-INGRESOS
(Anotar cantidades sin centavos)
| Remuneracion Mensual Neto del Servidor Pblico ........................__ 5 LI | , V/ 1?l 4 OI q
‘ (Anote la suma de sueldos, ft 03, P bies, gratic-aciones, bonos y olras prestaciones que reciba de manera mensu af) . _

[Anofe la suma de sueidos, honorarios, compensaciones, graticaciones, bonos y olras prestaciones que reciba de manera mensy al
porofra acfividad econdmica distinta &l cargo pibliko. Detalle el concepto de sus otros ingresos en fa seccion Xif de Observacines y Aclaraciones)

ngreso Mersial MR QBEIAIMIIE ... occeuoorsioiiomaosinst s ek ot $ C

Ingreso Mensual Neto del Servidor Publico por otros ingresos................ AR

‘ Ingreso Mensual neto del conyuge y dependientes ... 3
S IV.- BIENES MUEBLES Ninguno []

Deberd anotar la clave y el valor del bien mueble que posea al momenfo de causar ALTA o BAJA en el puesto.

1 Menaje total de casa (artfculos ded hagan2 Joyas, bienes suntuarios y obras de arte 3 Maquinaria 4 Semavientes (ganadoyaves) 5 Otrosno comprendidos (detallar en la parte de adaradones

Clave Valor del bien mueble Clave ' ____Valor del bien mueble

g c B : s
g ol
| e Sl SRR i
¢ 3 - 5
: o
B e i
3 + O &
._ _ 3g
T - e 38

Firmadel;&

clarante
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V.- VEHICULOS Ninguno X |

TIPO DE OPERACION: FORMA DE PAGO:

@ Compra @Wnta @Dnnacién@ﬂm:ia o Legado @ Otra . @cmm@cmm @Ol:a

1 i

Tipo de Forma de  Marca / Tipo de Vehiculo Modelo  Clave Vehicular Fecha de Operacian

$ IC.

No. de serie Placas No. de Mator Mento de la éperacién

PROPIETARIO: Declarante [] Cényuge O Dependientes econdmicos [1  Otro L

Entidad Federativa

2. iy el ic T
Tipo de Forma de arca / [ipo de iculo delo ave venhicular

operacién ago Fecha de Operacion

i 5

No. de serie Placas No. de Motor Mento de la operagion
[*_! PROPIETARIO: Declarante [ Conyuge 0 Dependientes econdmices [1  Ctro | [
Entidad Federativa

s L T B

Tipede  Forma de Marca / Tipo de Vehiculo Modelo  Clave Vehicular

aperacion ago G ! : i R e Fecha de Operacion
i e il

No. de serie Placas No. de Motor Monto de la operacion
Ih__l PROPIETARIO: Declarante [J Conyuge O Dependientes econdmicos L1 Otro [ I
Entidad Federativa
fare  rompdy NERET Tlp d Vehlculo Modelo  Clave Vehicular Fecha de Operacién
LC
No, de serie Placas No. de Motor Monto de la operacién
I.___‘ PROPIETARIO: Declarante [] Conyuge O Dependientes econdmicos [ Otro I l

Entidad Federativa

Firma del Declarante
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VI.- BlENES |NMUEBLES Ninguno E

Deberd anotar la clave def bien inmueble que posea al momento de caiusar ALTA o BAJA en ef puesio.

1)gasa r@vspammam@nmm ocal Industifat TIPO DE OPERAGION: FORMA DE PAGO:
habitacid

fcomercial @ Compra @ Venta @nnaclﬁn @Cnmadm@ Crédito @ Otra
@ Ranche@slﬁﬂla @ Bodega Otro, especifique :
@Herancla o Legado @Otro especifique 5

I | l | | | ]
AAMMDEDD
Fecha de Operacion

Clave  oneracion de pa

Datos de Inscripcion ante el Registro Piblico de la Propiedad

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

$

Delegacion o Municipio

Entidad Federativa Cédigo Postal

Valor del inmueble

I Superficie terremo
Superficie construecion

TITULAR: DeclaranteD Cdnyugel:] DependenteD ﬁmbosD Otrn’

o : e ; ; AAMMDD
Clave  nemcion de paco  D2L0S de Inscripcidn ante el Registro Publico de fa Propiedad Factrade: Opsraciin

Ubicacion del inmueble (calle y niimero exterior e interior) Colonia

Codigo Postal Valor del inmueble

Superficie terreno
TITULAR: DedaranteD Cényuge[l Dependienlam AmBOSD Otrol |
Superficie construccién

= L1 ) T | | ||

Delegacion o Municipio

Entidad Federativa

it I atos de Inscripcion ante el Registro Pablico de la Propiedad AAMMDD
aveé  pperacion Fecha de Operacicn

Colonja

Ubicacion del Inmueble (calle y nimero exterior & interior)

$

Delegacion o Municipio Entidad Federativa Codigo Postal Valor del inmueble

Superficie terreno u
TITULAR: DedaranteD Cc’myuge[l Dependéen!eD Ambos[l Crtrul ,
Superficie construccidn .m

S

o —
Firma del E{éclarante
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VIl.- INVERSIONES

Ninguno E
Deberé anotar la clave y el vaior de la inversicn que posea al momenta de causar ALTA o BAJA en el puesto,
1 Cheques 2 Ahoro 3 Valores 4 Bonos 5  Acdones & Otroespedfique

U R | | | e R
Clave Nimero de cuenta ituci :

Fecha de Apetura | DStitucion

Moneda
(peso dolar, euro, eic.)

TITULAR: Declarante D Cényuge D AmbosD Dependiente D Otrol—‘l $ LC.

Saldo a la fecha de la declaracion

La Institucion donde tiene su inversion es de Nacionalidad:  Mexicana I:l Extranjera EI

Rendimiento / Utilidad Anual : $ i l'c'
Saldo a la fecha de la declaracion

* Lo Lo o il
Clave Nimero de cuenta Institucid

Fecha de Aperiura nstitucion
La Institucion donde tiene su inversion es de Nacionalidad: ~ Mexicana D Extranjera I I

TITULAR: Declarante D Cényuge L__l AmbosD Dependiente D Otrol |

_ Saldoala fe;:ha de la declaracion
LC. :

Moneda

(peso, délar, 2uro, etc)

Rendimiento / Utilidad Anual : $

Saldo a la fecha de la declaracidn

Fecha de Aperura I nstitucion

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

Clave ‘Nimero de cuenta

Meneda

(peso, dolar, eure, efc)

TITULAR: DeclararrteD Co'nyugeD Ambosl:l Dependiente D Otro Lh*_l $

: : Saldo a la fecha de la deciaracion
Rendimiento / Utilidad Anual ; $ I'C'

Sald alafechade la declarac

Fecha de Apertura

La Institucién donde tiene su inversion es de Nacionalidad:  Mexicana D Extranjera D orada
(peso, dolar, euro, eic)

TITULAR:  Declarante D ConyugeDAmbosDDependlente D Dtrol l $ LC,

Saldo a la fecha de la declaracion
Rendimiento / Utilidad Anual : $ ; LC.

Saldo a la fecha de la declaracion

4 L
Firma derDec%aranie
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VliL.- OTRO TIPO DE INVERSION (negocio, empresa, bufete, etc.) ninguno
e T —H
' %;deinversién (negecio, empresa, bufete, e.-m}| Razén Social de |a Inversion icacic

Ubicacion

Giro principal del negocio o inversion Fecha Inicio de operagionas Delegacion o Municipio Entidad Federatwa

s 6]

Valor actual Moneda % participacidn
(peso, délar, euro, etc.)

TITULAR:  Declarante D Cc’myugel_—_l AmbosD Dependientel:l Otrol |

$

Valar inicial de la inversion

Rendimiento / Utilidad Anual : $ l’c‘
Saldo a la fecha de la declaracion

Tipo de inversién (negocio, empresa, bufete, etc.) Razon Social de la Inversién
bl IC.
Giro principal del negocio o inversion Fecha liidio do operaciones  Lelegacion o Municipio Entidad Federativa

; ! .part|c|pac!n

Valor actual Moneda

Ubigacién

Valor inicial de la inversién

{peso, délar, euro, elc.)

TITULAR: DeclaranteD CényugeD AmbosD DependienteD OtroL ]

Rendimiento / Utilidad Anual : $

Saldo a la fecha de la declaracién

Tipo de inversin {negocio, empresa, bufete, etc) Razén Social de la Inversion icacio

Ubicacion

!!no prmclpal !e negocio o Inversion Feche inkio'de operadioncs |!legaclon o gummplo !ntu!! Fe!eratfva
inici i i6 !pamclpacmn

Valor inicial de la inversidn Valor actual Moneda

(reso, dblar, euro, etc.)
TITULAR: DeclaranteD Cényugel] AmbosD Dependientel] Otrol [

Rendimiento / Utilidad Anual : $ i’c'
: Saldo a la fecha de la declaracién
41 |

Tipe de inversion (negocio, empresa, bufete, ele.) Razén Sacial de la Inversion

Ubicacion

; !II‘O principa !e negocio o mversr!n Fecha Inicic de operaciones glegacmn [4] %umctplo Entl!ad !ederatlva
! participacion

Valor inicial de la inversidn Valor actual Maneda

(peso, délar, eurp, etc,)
TITULAR: Dec%aranteD C{’myugeD AmbosD Dependiente D Otro |

Rendimiento / Utilidad Anual - © o 1C
Saldo a la fecha de la declaracién

Declarante
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Ninguno [ |

IX.- GRAVAMENES O ADEUDOS

Debera anoter la clave y el valor del gravamen o adeudo que tenga al momento de causar ALTA o BAJA en el puesio.

1 Geéditohipotecari> 2 Préstamos 3 Embargos 4 Tarjetasde aédito 5 Comprasa aédito § Otroespecifique

114 /0106176

Clave Nimero de contrato o tarjeta de crédito Fecha que adquiers  INstitucion o Acreedor

el adeud o
L2 Sl e

Plazo a pagar en meses Importe total del Credlto Saldo a la fecha de la declaracian

TITULAR: Declarante D Conyuge I__—I AmbosD Dependiente D Otrol I

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

/ '
L7 | (TS /. 1071/.
C[ave umero de contrato o tarjeta de crédito Fecha que adqmem Institucion o Acreedor

¢l adeudo
44 Shalniga T Susdilie  SileesinSEubal
Plazo a pagar en meses Importe total del Cré_dito Saldo a la fecha de la declaracion

TITULAR: Declarante D Conyuge D AmbosD Dependiente D Otrol |

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

3 : IC. 0,910,513, 0
lave Numero de contrato o tarjeta de crédito 4. que adquiere  Institucion o Acreedor
el adeudo
L/ Sl Sl
Plazo a pagar en meses Importe total del Crédito Saldo a la fecha de la declaracion
TITULAR: Declarante D Coényuge D Ambosl:] Dependiente [___I otro | |
Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a i ; Tal - 2 o

credito de un inmueble, debe especificar el Registro Publico de la Propiedad

41 | e

Clave Nimero de contrato o tarjeta de crédito ‘o, que agquiere  Institucin o Acreador

el adeudo
by Sl i Skl SRR
Plazo a pagar en meses Importe total del Crédito Saido a la fecha de Ia declaracion
TITULAR: Declarante D Conyuge D Ambosl:l Dependiente D Qtro [ I
Si suadeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a 3 : ' l C : ! ; y

crédito de un inmueble, debe especificar el Registro Publico de la Propiedad

Firma del Declarante
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Entcad Supecrce Aol  Frcatzanes s Dorgase 3 Exlads de Horeka

X.- DATOS DEL (LA) CONYUGE CONCUBINO (A) Ninguo. B3

¢ Vive Usted con su conyuge o en concubinate? NO E sl E Sisu respuesta es AFIRMATIVA, favor de proporcionar su nompre

Apeiiido Paterno

e R S

MNombre (s)

¢Su cényuge o concubina(o) percibe ingresos?  NO E St

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

ey S

Lugar de Trabajo Lada Teléfono de lugar de trabajo

Domiciiio del lugar de trabajo Colonia

b W

Entidad Federativa Cédigo Postal Cargo yo Actividad que desempefia

Delegacién o Municipio

£Su cényuge o concubino (a) vive en el mismo domicilio de USTED 2 NO I 1.C
Sisu respuesta es NEGATIVA, indique su doricilio particular, RFC y teléfono particular.

Domicilio Particular (calle y ntimero exterior e interior) Colonia

Delegacion o Municipio Enﬁdad Federativa Cedigu Postal

Registro Federal de Contribuyentes Homoclave Te!sfonn Particular

¢ Tiene USTED dependientes econémicos ? NO E SIE

Si su respuesta es AFIRMATIVA, proporcione sus nombres, edad y parentesca o vinculo con USTED

DEPENDIENTES ECONOMICOS
Nombre Edad

Parentesco o Vinculo

|
|

]

f‘.

Firma d(él Declarante
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Xl.-DECLARACION DE INTERESES

EQAL
A Morelos

Bt 2y b T v s 510

Ningune []

ESTQY DE ACUERDO EN HACER PUBLICA LA INFORMACION DE POSIBLE CONFLICTO DE INTERESES: s D NGO

PUESTO, CARGO, COMISION, ACTIVIDADES O PODERES QUE ACTUALMENTE TENGA

SOCIEDADES, CONSEJOS, ACTIVIDADES FILANTROPICAS YIO CONSULTORIA 2

Pueste, cargo, comision, actividades o paderes que el declarante desem

EN ASQCIACIONES,

pefia en organes directivas o de gobiema en

organizaciones con fines de lucro (empresas), obien, en asociaciones, sociedades, consejos, achividades filantropicas

o de consulteria que el declarante pueda o no

recibir ramuneracion por esta participacion.

NOMERE DE LA ENTIDAD UBICACION (CIUDAD, POBLACION, .NATURALEZA DEL ANTIGUEDAD DEL
(EMPRESA ASOCIACION, ENTIDAD FEDERATIVA Y PAIS ) VINCULO YINCULO
SINDICATOETC) 1-80CIQ (ANCS)
2.- COLABORADOR
3-0TRCO
{ESPECIFICAR)
As A MAABZRTEPEC, A ﬁ}_o ﬁ&_ng‘
ASILO L2 BUEN SENDRAY. M o p Eros
8- B- B- D B-
C- C- C- D C-
FRECUENCIA AMUAL PARTICIPACION ENLA DIRECCION TIPQ DE PERSONA TIPO DE )
1. 3 Qcasiones GF:\D__MRACIGN JURIDICA COLABORACION
2. 4 a7Ccasiones Si Antes del Servicio @ f. fnstiiuniqnes de O APORTE
3. 83 11Qcasiones Publico ' Derecho Piblico 1. Cuotas
4, Mensualmente No[ ] i Sockedadss o 2. Senicios
5. Qeasionalmente Durarte el Servicie [ | prvage o ¢ 0o | Profesionales
6. QOfra (especificar) Piiblico 3. Furidacidn \3/. Ifartuc!paclon
T I o =1 4. Asociacidn Gremial dluntaria
A- % D égﬂ?ﬁ;gﬁf B D 5. Sindicsto :7 Federacion | 4. Parficipacion
5 D NDD i ;1_& grga;izacinnes de remuneracda
G rabajadores
Durante gl Servicio i:l 6. Junta de Vecinos u otra (EESO:E%SW[EIC[;?’?BS
2w D Publico Organizacidn Comunitaria '
i i 7. lglesia o Entidad
Si |:| ﬁggﬁiel Semvicio D He"glm" ! i @
No [:] B.0tra (especificar) g
%L:}r;lnte el Servicio [___] A7} 5,-[](3_AD B.- D
[[] D

e

OBSERVACIONES O ACLARACIONES:

Firrha def 5eclarante
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2. POR PUESTO, CARGO, COMI§}6N, ACTIVIDADES O PODERES DEC
Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS QUE ACTUALMENTE

ACTIVIDADES FILANTROPICAS Y/O CONSULTORIA

ONYUGE, CONCUBINO, CONCUBINA

TENGA EN ASOCIACIONES, CONSEJOS,

El servidor pliblico en caso de que tenga conocimiento de un posible conflicto de interés de su cdnyuge, concubina,
concubino  y/o dependientes econdmicos por puesto, cargo, comision, actividades o poderes que desempefie en

organos directivos o de gobierno en organizaciones con fines de lucro

sociedades, consejos, actividades filantropicas o de consultoria
participacion conforme a lo siguiente.

(empresas), o bien, en asociaciones,
que pueda o no recibir una remuneracion por esta

NOMBRE DE LA ENTIDAD
(EMPRESA,ASOCIACION,
SINDICATO ETC))

UBICACION (CIUDAD, POBLACION,
ENTIDAD FEDERATIVA Y PAIS)

NATURALEZA DEL
VINCULO

1.-80CIO

2- COLABORADOR
3.-0TRO
(ESPECIFICAR)

ANTIGUEDAD DEL
VINCULO
(ANOS)

FRECUENCIA ANUAL
. 3 Ocasiones
. 4 a7 Ocasiones
. 8 a 110casiones
. Mensualmente
. Ccasionalmente
. Otra (especificar)

S W =

PARTICIPACION EN LA DIRECCION
O ADMINISTRACION

I
| Nom

Anfes del Senvicio
Plblico

Durante el Sewicio
Publico

8 E
NOE

Antes del Servicio
Publico

Durante el Servicio
Pablico

Si E
| NUE

Antes del Servicio
Publico

Durante el Sepvicio
Pablica

BEER B A A

TIPO DE PERSONA
JURIDICA

1. Instituciones de
Derecho Publico

2. Sociedades o
Asociaciones de Derecho
Privada

3. Fundacién

4. Asociacion Gremial

5. Sindicato o Federacion
de Organizaciones de
Trabajadores

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

8.0tra (especificar)

Xl ic c{f

TIPO DE
COLABORACION
O APORTE

1. Cuotas

2. Servicios
Profesionales
3. Participacion
Voluntaria

4. Participacion
remunerada
5.0tros aportes
(especificar).

A-[H

B.-

e

OBSERVACIONES O ACLARACIONES:

Firma dél f)e::larante
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PARTICIPACIONES ECONOMICAS O FINANCIERAS DEL DECLARANTE

Descripaion: Se refiere a participaciones ecandmicas o financieras, asi como aqueli
¢ acuerdos con un valor econdmico prasente o futurg que el declarante tenga ¢
podrian ser percibidos o susceptibles de un conflicto de interés

E 85‘@%? Moreicf

B e k3 b4y Busifis e 0 Ca e kB o i,

0% CONVenios, contratos, compromises
on personas fisicas o morales y que
¥ que na pueden serincuidos en alguna de las secdones

anterioras.
NOMBRE DE LA ENTIDAD UBICACIGN (CIUDAD, POBLACIC')N, NATURALEZA DEL ANTIGUEDAD DEL
(EMPRESA ASQCIACION, ENTIDAD FEDERATIVA Y PAIS) VINCULD VINCULG
SINDICATCETC) 1-80CIO (ANQS)
2- COLABORADOR
3-0TRO
(ESPECIFICAR)
A A A |:| A -
B- B- B- [] B.-
C- £ e I c-
FRECUENCIA ANUAL PARTICIPACION EN LA DIRECCIGN | TIPO DE PERSONA | TIPODE _ )
1. 3 Qcasiones O ADMINISTRACION JURIDICA : COLABORACION
2.4 a7 Ccasiones 1. Instituciones de O APORTE
3. 84 11Q0casiones - = ===y | Derecho Piglico 1. Cuotas
4. Mensualmente ol I:J égﬁfég Bl xepitio D 2. Sociedades o 2. Senvicios
5. Ocasionalmente - - ‘;‘:.:::f;“““es de Dereche | profesionales
6. Ofra (especificar) D i 5 Fundacion 3. Participacion
Durante el Servicio D 5 ol : Vol ;
s 4. Asociacién Gremial ‘oluntaria
- — Rublics 5. Sindicato o Federacion | 4. Participacion
S D Antes del Serviclo D de Organizaciones de remunerada
B.- D Puhblico Trabajadores 5.0fros aportes
NDD 5. Junta de Vecinos u ofre (especificar)
G . Organizacién Comunitarja 3
D Durante el Servicio | ] 7, Iglesie o Entidad
Publico Religiosa A D
Si D ANIEs 06l ServiCio D 8.0tra (especificar) &
Publico
No[ ] _|| ~e-me3| o0
Durante el Servicio || C. E]

Publico
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4. POSIBLES CONFLICTOS DE INTERESES POR PARTICIPACIONES EC}ONOMICAS O FINANCIERAS
DEL CONYUGE, CONCUBINO, CONCUBINA Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS.

NOMBRE DE LA ENTID_AD
(EMPRESA,ASOCIACION,

SINDICATO ETC.)

UBICACION (CIUDAD, POBLACION,
ENTIDAD FEDERATIVA Y PAIS.)

NATURALEZA DEL
VINCULO St
1.-80CIO

2.- COLABORADCR
3-0TRO
(ESPECIFICAR)

ANTIGUEDAD DEL
VINCULO
(AROS)

g e
Ca : : ;

: '.l.c,

1C

D B W) -

FRECUENCIA ANUAL

. 3 Ocasiones

PARTICIPACION EN LA DIRECCION
O ADMINISTRACION

. 4 a7 Ocasiones

. 8 a110casiones
. Mensualmente

. Ocasionalmente

. Otra (especificar)

m

Nom

Antes del Servicio
Publico E

Durante el Servicio E
Publico

Nom

Antes del Servicio
Publico m

Durante el Servicio
Publico

si [T
NOE

Antes del Servicio E

Publico

Durante el Servicio E
Pdblico

TIPO DE PERSONA
JURIDICA

1. Instituciones de
Derecho Pablico

2. Sociedades o
Ascciaciones de Derecho
Privado

3. Fundacion

4. Asociacion Gremial

5. Sindicato o Federacion
de Organizaciones de
Trabajadores

6. Junta de Vednosu otra
Organizacion Comunitaria
7, lglesia o Entidad
Religiosa

8.0tra (especificar)

AEB.EC,-E

TIPO DE
COLABORACION
OAPORTE
1. Cuctas

2, Servicios
Profesionales

3. Participacion
‘Voluntaria

4. Participacién
remunerada
5.0tros aportes
(especificar).

OBSERVACIONES O ACLARACIONES:

L
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INFORMACION CONFIDENCIAL

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

inmueble, especificando tipo de obra, superficie, fecha de terminacion, erogacién
realizada al 31 de diciembre del afio 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 sefialade en el articulo 81 de la Ley de Estatal de Responsabilidades de los
Servidores Publicos, manifiesto expresamente mi autorizacién para que se verifique y coteje, el contenido de esta
Declaracién, ante cualquier Institucion.

Fecha de elaboracion:

MAZAHTEPEQ Morelosa R & de ENELD del 20 / &

Firma défDeclarante



