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CONSIDERACIONES GENERALES

De conformidad con lo previsto en el articulo 133 bis de la Constitucién Politica del Estado Libre y Soberano di
Morelos y la Ley Estatal de Responsabilidades de los Servidores Publicos, en sus articulos 27 fraccion X, 75"
77 fracciones | y Ill, se debera presentar la Declaracion de Intereses y de Situacion Patrimonial de Inicio ¢
Conclusién, dentro de los 30 dias naturales siguientes a la toma de posesion o separacién del Cargo
respectivamente.

La informacion que se debera asentar en la Declaracién de Intereses y de Situacion Patrimonial de Inicio ¢
Conclusién, segun sea el caso, sera aquella que exista en el momento de preparar la declaracién. Cualquier
movimiento posterior en el patrimonio del Servidor Publico, se asentara en la siguiente declaracion.

Para efectos de la presente Declaracién de Situacion Patrimonial y de Intereses, no tiene relevancia el régimen
(Sociedad Conyugal o Separacion de bienes) bajo el que haya contraido matrimonio.

Los importes en dinero se anotaran de derecha a izquierda, SIN CENTAVOS, ocupando una casilla por cada
digito y anotando ceros a la izquierda en los cuadros sobrantes. En las fechas se ocuparan cada digito en cada
casilla como corresponda, empezando por el dia, mes y ano, ejemplo:

$250,000 valor de adquisicion ¢ [2,5,0( 0,0,0]

Cerciorese de haber firmado en todas las hojas en la parte inferior derecha que se indica.

CONSIDERACIONES POR APARTADO

Primeramente debera seleccionar en |a casilla correspondiente la Autoridad Receptora ante quien presenta su
declaracion, sefialar la opcién correspondiente en el caso de Inicio o Conclusion del cargo, asi como indicar si
desea que la informacién confidencial contenida en el formato sea publica, entendiéndose como Confidencial
aquella gue contiene datos personales como: domicilio, estado civil, telefono, etc. De igual manera debera
seleccionar el Poder al que corresponde el cargo.

.  DATOS GENERALES
En nombre y apellidos, debera anotarlos sin abreviaciones con excepcion de las personas que lo tengan
registrado asi en su acta de nacimiento. Utilizar todos los espacios disponibles para el RFC con
HOMOCLAVE. De Igual forma para anotar su CURP. El lugar de nacimiento debera indicar el municipio o
delegacion y separado por una coma, el Estado al que pertenece.
Para el caso del Sexo, solo debe anotar la letra que corresponda: M para Masculino y F para Femenino.
Si dispone de un correo electrénico personal, debera anotarlo, esto con el objeto de que pueda recibir
informacion por este medio, si fuera necesario.

il. DATOS DEL CARGO
Anotara el cargo que va a desemperiar o que concluye, mencionando la fecha en que toma posesion o se
retira del cargo, segun sea el caso. El hombre del cargo, dependencia, organismo o ayuntamiento, asf
como area de adscripcion, debera anotarlos sin abreviaciones, exceptuando cuando quiera indicar
“Direccién General” con Dir. Gral. o “Coordinacién” como Coord.

En drea de adscripcion indicara el area a la que pertenece el cargo que va a ocupar o que concluye,
exceptuando cuando Usted ocupe un cargo de Direccidon General o Coordinacién, o nivel similar, por
ejemplo: Cargo: Jefe de Departamento de Recursos Materiales; area de Adscripcion: Coordinacion
Administrativa.

Il. INGRESOS
Anotara el monto de percepcién mensual por concepto de salarios, después de haber descontado los
impuestos y cuotas de Seguridad Social. En el caso de tener otros ingresos, éstos seran bajo los mismos
criterios sefialados en este parrafo, indicando en la seccidn XIl.- OBSERVACIONES Y ACLARACIONES,
el concepto de estos ingresos. Las cantidades deberan ser redondeados y sin centavos.

IV. BIENES MUEBLES
Anote el nimero que corresponda segun la clave de bien mueble con que cuenta, asi como su valor, tanto
del declarante como de su conyuge, concubino (a) y dependientes economicos, en caso de tenerlos. El
valor del hien dehera ir redandsadn v cin Arantai~c
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VEHICULOS
Anote |a clave de operacion referente al vehiculo, si se trata de otro tipo de transporte como

avion, tractor, etc. debera especificarlo también en esta seccign.

BIENES INMUEBLES

Anote la clave que corresponda al tipo de inmueble con el que cuenta. IMPORTANTE anotar
el registro que se tenga ante el Registro Publico de la Propiedad. En caso de terrenos
ejidales, debera sefalar en el mismo espacio |a sesién de derechos correspondiente.
INVERSIONES

Anote la clave de inversion con que cuenta, en caso de tener inversidn en un negocio propio,
debera senalarlo en la seccién VIll.- OTRO TIPO DE INVERSION

OTRO TIPO DE INVERSION

En caso de que el declarante, cényuge, concubino (a) o dependientes economicos, tengan un
negocio o sean participes en sociedad, en despacho o bufete externo, debera anotarlo en esta
seccion con los datos que se indican.

Por ejemplo: “Zapateria San Juan™ en el renglén de tipo de inversién anotara “Negocio,
Zapateria"y en |a parte de Razdn Social anotara “San Juan”,

En caso de que el declarante y el conyuge sean socios del mismo negocio, despacho o
bufete, debera sumar el total de la inversién, tanto del declarante como del conyuge,
concubino (a) asi como el porcentaje de participacion.

GRAVAMENES 0O ADEUDOS

Anotara la clave del tipo de gravamen o adeudo que tenga al momento de |a presentacion de
esta Declaracién Patrimonial.

Si el adeudo es con una Persona particular, debera anotar en g espacio de “Institucién o

Acreedor” el nombre completo de esa persona.

DATOS DEL (LA) CONYUGE O CONCUBINO (A)

En esta seccién anotara los datos del cényuge o concubino (a) , en su caso, debera anotar si
trabaja, el ingreso que tiene as( como el tipo de ingreso.

En caso de tener dependientes economicos, debera anotar sus datos en esta seccign.

DECLARACION DE INTERESES

Son las situaciones en |a que el juicio del servidor publico, en relacion a sy interés primario y
la integridad de sus acciones en el empleo, cargo o comision, pueda ser influenciado por un
interés personal, familiar o de negocios que tiende a afectar el desempefio imparcial u objetivo
de su funcioén en cualquier forma.

En cada uno de los 4 apartados, el servidor publico debera aportar la informacién especifica
que en cada uno de ellos solicita, siendo de |a siguiente manera:

En el recuadro correspondiente al nombre de la entidad, se localizan 3 Iineas identificadas
con los incisos A, B,y C, en las Que debera anotarse el nombre de la entidad en la cual
participa y en |a parte inferior de dicho recuadro se encuentran 3 pequerios cuadros
identificados con los mismos incisos A, B, y C en los cuales se debera anotar la frecuencia
anual con que participa en las entidades relacionadas (A, B y C). De igual manera procedera
en los recuadros correspondientes a la ubicacién, naturaleza del vinculo y antigiiedad de
vinculo con su respectiva respuesta.

OBSERVACIONES Y ACLARACIONES
Si requiere hacer alguna anotacion especial o aclaracion, esta |a podra realizar en esta

seccion,
Si el espacio no le es suficiente, podra utilizar |as hojas en blanco que considere necesarias,
debiendo anexarlas debidamente firmadas y debers indicar su nombre completo y RFC con

HOMOCLAVE,
EL ACUSE DE RECIBIDO ES EL UNICO DOCUMENTO QUE ACREDITA EL
CUMPLIMIENTO DE LA OBLIGACION.
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DECLARACION DE SITUACION PATRIMONIAL Y DE INTERESES
DE INICIO DEL CARGO DE CONCLUSION DEL CARGO O

C. SECRETARIO DE LA CONTRALORIA [X] C. AUDITOR GENERAL DE LA ESAF][

ES MI DESEO HACER PUBLICA LA INFORMACION CONFIDENCIAL - SILI NOX

PODER  Ejecutivo [ ] Legislativo [ Judicial [_] Municipio [Tf” LNETANTLA MOE}

l.- DATOS GENERALES
Apellido Paterno I_M E R Q A\B 0 ,
Apellido Materno ,}E- P\E— < ’

Nombre (s) LN AN ¢ \} I

|3 SEMESTRE BE PREPARATORIA | L | LAEX1cANA l

Grado maxime de estudios, en caso de tener grado universitario, favor de indicar la especialidad. Cedula profesional Nacionalidad

lﬁ'E'PINIE‘PSiCJ?rCIl ”_Cilzl;?’LHIEIPINIFISIOI?IOI ( INIHISIRIRJNJOI-;I

Registro Federal de Contrbuyentes Homoclave CURP Clave Unica de Registro Poblacional
[TLALNEPA NTL A MORELDS | 1&510,310,1] B30 |E] |cAsANA [
i : iaini AAMM DD o Vi
Lugar de nacimiento (Delegacion o Municipio / Estado) Fecha de Nagimiente Edad {aixg] Estado Civil

omicilio Particular (calle y num 1or Colonia
e s e
Delegacidén o Municipia Entidad Federativa Lada eléfono Particular

mrucwsamc@ccmczf.cw I 1512f5!5151 |

~orreo (s) electronico (s) personal (es) Cédigo Postal
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Il.- DATOS DEL CARGO
L_REG/DoR A | a6 o 1p,i |
Cargo que va a desemperiar o que concluye A A MM é:) D

. AYor'Tdpg it 0 TLALNECAUT A J
Dependencia, Organismo o Ayuntamiento

[RECIDCRA DE SROTEC o AMBIEmN AL |
Area de Adscripcién

Praz g DE 1 4 fodsT\Vyvue\cn  s/a ’ ljl/qL;L'Apﬁ/Lf'rZ/f I

Domicifio Oficia| (calle y nimero exterior e interior o piso)

Colonia
L“T(,Atx,txu{;\,“t L4 l li[—?]‘i'ﬁ%[(); | I0|‘i|‘fl L?:S’:‘j;dlﬂ; 312 H_fO 9 |
Delegacion o Municipio / Entidad Federativa Cédigo Postal Clave de Teléfono Oficial Extension
Larga distancia
LREG~oic@ho‘meL~chM J L |

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

lll.-INGRESOS

(Anotar cantidades sin centa vos)

Remuneracién Mensual Neto del Servidor Plblico
(Any

ofe la suma de sueldos, honorarios, compensaciones, gratificaciones, bonos y otras prestaciones

IngresoMensuafNetodelServidorPl]bligoporotros |ngresos$Ll L ’ [ 1 I [ ] ,

ngreso Mensual neto de| servidor publico OF PANEIO AR 55554, il l ' L | , = ,

greso Mensual neto de| ik T d--L_I_L-'

V.- BIENES MUEBLES Ninguno [ ]

Clave Valor del bien mueble

sLlel_lnllxalril .
ELL_WI_IH!.,I..I s
E!_.I_lsl 'l!'lllll‘] Eg
LIS, i
L_L_J$'_]|1|||'|_l_l gé
L] 8] 'lllll]ln" 58
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V.- VEHICULOS

TIPO DE OPERACION:

Ninguno ,

FORMA DE PAGO:

1 Compra 2 Venta 3 Donacién 4. Herencia o Legado 5 Otra

| Contado' || Crédite O gyrg

1T L L1y NissAN xdmm Islez
O'F':froa;zn Formade Marca / Tipo de Vehiculo Modelo icular

Fecha de Operacisn
E | Io‘ !e !otor' Al| II

Monto de Ia o
I PROPIETARIO: Declarante D Conyuge X Dependientes econémicos [J Otro ,_ ,

[MORE LOS

Entidad Federativa

2 Lt [ _ JE I |

Tipo de Fomade Marca/ Tipo de Vehiculo
operacién

TR R
Modelo Clave Vehicular A AN WND D

Fecha de Operacién
l ‘_ , L l SL]_ | 1 J 1 1 l S | l
Placas

Monto de la operacign
I PROPIETARIO: Declarante [] Cényuge N} Dependientes econdmicos [] Otro L ’

pago

No. de serie

L

Entidad Federativa

No. de Motor

3 bd L L J |

| L 1
Tipo de F d i 1 i ;
UD‘Eramén 0::;10 e Marca / Tipo de Vehiculo Modelo Clave Vehicular Fecha de Operacién
L | | . | $Llyql |
No. de serie Placas No. de Motor Monto de |3 operacién
L , PROPIETAR|O: Declarante [] Cényuge [ Dependientes economicos [J  Otro ] l
Entidad Federativa

A =0 = il ]

Tipo de Forma de I Ti | i lave Vehicular )
e e Marca / Tipo de Vehiculo Modelo Clave Vehicula Fecha de Operuriie
|
J L | L ISL_Llllrllll,
No. de serie Placas No. de Motor Monto de la operacign
\JPROPIETARFO: Declarante [] Cényuge [J Dependientes econémicos O otro L l
Entidad Federativa
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VI.- BIENES INMUEBLES Ninguno [X

Debera anotar |3 clave del bien inmueble que Posea al momento de causar ALTA 0 BAJA en el puesto.

Neiia 2 |Departamento 3 Tarreno s Local R - TIPO DE OPERACION: FORMA DE PAGO:
habitacion . | comercial [

C ! Compra | v | Venta D Donacion | Contado || cradite D Otra

5 | Rancho | & ‘Grenja | 7 Bodega ' & Otro, especifique i
- B H 'Herencia o Legado | ) | Otro especifique

I R RERENEN

s : o : A A MMZDTD
Clave , Boce da Bagh Datos de Inscripcion ante ol Registro Publico de Ia Propleidad Fecha de Operacion
Ubicacion del Inmueble (calle y nimero exterior e interior) Colonia
[ L lL(tlll’SU#llll’lll
Delegacion o Municipio Entidad Federativa Coddigo Postal Valor del inmueble

Superficie Ierrenol ’
TITULAR: DeclaranleD COnwgeD Dependien!eD AmbosD Oirol ' —— constmccjc‘;nl [

2 LI i1l Ll ]

: . o . AAM M D D
L Clave  oneracion de pago Datos de Inscripcion ante el Registro Publico de |a Propiedad

Fecha de Operacion
Ubicacién del Inmueble (calle y nimero exterior & interior)

I L |

Colonia

L | L leJrlr]$Lfti|:|f|:J

Delegacion o Municipio Entidad Federativa Cadigo Postal Valor del inmueble

ITULAR Superficie terreno l l
Tu *  Declarante D CdﬂWQBD DependlenleD AmbosD Otro'_ l
Superficie construccion l l

LHmJFLH Ll ]

ion @ Datos de inscripcion ante a] Registro Plblico de |3 Propiedad AAMMDD
Clave  pparacion de Fecha de Operacin
pago

| L |

icacion del Inmusble (calle y nimero exterior e interior)

Colonia
’ L ILIJ|||’$UI'IIIIIII'
legacién o Municipio Entidad Federativa Cédigo Postal Valor del inmueble

Superficie terreno I ,
ULAR: B eciarantED Cc‘myugaD DepenmenteD AmbosD Otrol ’
Superfieie construccidn l ’
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VIl.- INVERSIONES

Debers anotar I3 clave y el valor de |2 inversion
1

1L__IL II_I‘I’

]
Clave Ndmero de cuenta AL

Ninguno

Fecha de Aperturs  Institucion

La Institucion donde tiene sy inversién es de Nacionalidad Mexicana D

l

Extranjera D Moneda

(beso, dolar, euro, etc.)
TITULAR: Declarante D Cényuge D AmbosD Dependiente D Otro]_

Rendimiento / Utilidad Anyal - 9 u | ! [ l [ | I [ 1

Saldo a la fecha de ia declaracion

2 L JL_ l

Clave Numero de cuenta

fie

I$UIIHIHJH

Saldo a la fecha de la declaracion

Fecha de Aperturg ~ Institucion
La Institucién donde tiene sy inversion es de Nacionalidad: Mexicana D

Extranjera D '\JMonsda

(peso, dolar, eurg, elc.)

TITULAR: Dec#aranteD CényugeDAmbosD DependienteD OT"OI , $LI | | | J i} J | 1 )

Rendimiento / Utilidad Anya) - 9 U l J [ | I | 1 l [ | I

Saldo a la fecha de la declaracion

3 | L i ]
éra?fl’ Imnerodecuenla L ; DID_L

A AW

Saldo a Ia fecha de la declaracion

Fecha de Aperturs Institucion

La Institucion donde tiene sy inversién es de Nacionalidag: Mexicana D Extranjera D

TITULAR:
Declarante D CdnyUgED AmbosD Dapendi’ente D Otro l

Moneda
(peso, délar, eurp, etc,)

1$UJIHIHIHI

Rendimiento / Utilidad Anya) - D L) | J Ll I ] | | ’

Saldo a la fecha de la declaracign

' [lim‘!‘ IN—Umero de cuenta ’ L‘_ITLHJ.WLDJ-DJ L

Saldo a Ia fecha de la declaracion

Fecha de Apertura  Institucidn

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

TITULAR:

Moneda
(peso, délar euro, etc.)

Declarante D Cényuge DAmbos DDependienle D Otro[_

?endimientofUtilidadAnual.$ ,_I | [ [ | I [ | l [ !

Saldo a Ia fecha de la declaracion

_!$L[1IHJHIHI

Saldo a Ia fecha de la declaracion
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VII.- OTRO TIPO DE INVERSION (negocio, empresa, bufete, etc. ) Ninguno [X
(. | L il l

Tipo de inversign (negocio, empresa, bufete. etc.) Razdn Social de |3 Inversion Ubicacion

Fec:a Inﬂicmmde:'opgmﬁmes Delegacion o Municipio Entidad Federativa

Giro principal del negocio o inversién
$|__Llf::l:|'||| $L_[|l11]||f:1‘

Valor inicial de |a Inversion Valor actual

Moneda % participacion

(pesc, délar, surg 8lc.)
TITULAR: Declarante D Coényuge D Ambos[’ Dependiente D Otrol ]

Rendimiento / Utilidad Anual $' I | I | ] I | | ’ [ ‘
Saldo a Ia fecha de Ia declaracion

2L .

Tipo de inversién (negocio, empresa, bufete, etc.

| L l

) Razén Social de la Inversion Ubicacidon

L N N N | L ;
Giro principal del negocio o inversién Fec:l\a I:m[;‘d:ap:,mones Delegacién o Municipio Entidad Federativa

$Llf,|rl|rf|il $Lll|||l|||1|l

Valor inicial de |3 inversién Valor actual

Moneda % participacién

(peso, dalar, eurn, etc.)
TITULAR: DeciaranteD Conyuge D AmbcsD DependienteD OiroL

Rendimiento!ULihdadAnual.‘$ ,_, | J L | I L} J || l

Saldo a Ia fecha de |a declaracidn

3 il

Tipo de inversion (negocio, empresa. bufete, etc.) Razon Social de la Inversion Ubicacion
I—. — | ITI ) ,M Im ID ;E ' L ) ,— I
Giro principal del negocio o inversion Fecha Inicio de operaciones  D€l€gacion o Municipic Entidad Federativa

$[._[I.,lllli'lll, sLIIII,lllIJI

Valor inicial de la inversign Valor actual Moneda % participacion

(peso, dolar, surg, elc.)
TITULAR: DeciaranteD CdnyugeD AmbosD DependienteD Orro'

RendimientofUtf!fdadAnual;$ u | J | | , | | J [ | ,

Saldo a la fecha de |a declaracion

4L | L | L

Tipo de inversign (negocio, empresa, bufete, etc.)

Razén Social de la Inversion Ubicacion
L | | Lol l) | L |
Giro principal del negocio o inversian el [:m de“opgramnes Delegacidn o Municipio Entidad Federativa
T T Ly ] SLlv 1 01,1, L S l‘,
Valor inicial de Ia inversign Valor actual Moneda % participacion

|peso. déiar, eurg, elc, )
TITULAR: Declarante D Conyuge D AmbosD Dependiente D Otro l

Rendimiento:‘UtilldadAnual-$‘ , | ] | | ’ | | , [ ‘ “—’%J’
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IX.- GRAVAMENES O ADEUDOS Ninguso [ ]
Deberé anotar |a clave y el vajor dey gravamen o adeudo que ten,

'9a al momento de Causar ALTA o BAJA en ef puesto
1 Credito hipotecario 2 Prestamos 3 Embargos 4

Tarjetas de creditn 5 Compras a crédio 6 Otre especifique

c’a“"e m Fecha que adquiere _\,
el ad euﬁo
I
Plazo a Pagar en meses fmpone total del Cr Safdo a la fecha de |
TITULAR: Declarante D Cényuge

@ AmbosD Dependiente D Otmf
Si su adeudo o]

rédito hipotecario, embargo o compra a
credito de un ecificar e/ Regls(ro Publico de 1a Propiedad I_

I 5 i
Clave Fec.ha que adquiera
el adeudo
L10.94] $
Plazo a Pagar en meses Importe total del Cr. Saido a la fecha de
TITULAR: Declarante D Cényuge @ Ambos D Dependiente D Otro I |
Sisu adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o Compra a
crédito de un inmueble, debe especificar e| Registro Publico de la Propiedad J \}
L | bt La L S |
Clave Nimero ge contrato o tarjeta de crédito Fecha Iqua adquiere  Institucion o Acreedor
el adeudo

Loy | $U—J—LI_LJ_L_L_(_L_,__| SLL. |,
Plazo a Pagar en meses Importe total de| Crédito

gravamen es por ¢
inmueble, debe esp

1 ‘ (| l
Saldoala fecha de Ia declaracién
TITULAR; Deciarante D Cényuge D Ambos D Dependiente D Otro L ’
Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a
crédito de un inmueble, debe especificar | Registro Publico de Ia Propiedad l_ ,
i ~ | S bl Los L —
Clave Numero de contrato o tarjeta de crédito Fecha que adquiere  Institucion o Acreedor
el adeudo
Plazo a Pagar en meses Importe toiai dei Crédvro

Saldo a la fecha de I3 declaracién
TITULAR: Declarante D Cényuge Ambos D Dependiente D Otro

S

Firma del Declarante
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X- DATOS DEL (LA) cONYUGE CONCUBINO (a) oo [
¢ Vive Usted con sy conyuge o en concubinato? NO D si m

Sisu respuesta eg AFIRMA TIVA, favor de proporcionar SU nombre
Apeliido Paterno

Apellido Materno

Nombre (s)

Lugar de Trabajo

I[]

] Q q‘c_)

Entidad Federativa

2. <.
Codigo Posta)

B Dr

Cargo yo Actividag Que desemperig

Su cdnyuge o concubino (a) vive en el mismo domicilio de USTED ? NO Si

VA, Indique sy domicilio Particular, RFC ¥ teléfono pa

rticular.

Domicilio Particular (

Colonia
Delegacion o Municipio Entidad Federativa

Cédigo Postal

calle y nimero exterior e interior)

Registro Federa) de Contribuyentes Homoclave Lada Teléfono Particylar

¢Tiene USTED dependientes €condmicos ? NO D Sl E
Sisu réspuesta es

AFJRMATNA, Proporcione sys nom

bres, edag Y parentesco o vineylo con USTED

DEPENDIENTES ECONOMICOS

Firma de} Declarante



Xl.- DECLARACION DE INTERESES

< | Secreraria

> 1 dela Contraloria
Morelos

Ninguno

ESTOY DE ACUERDO EN HACER PUBLICA LA INFORMACION DE POSIBLE CONFLICTO DE INTERESES: S| D NOD

1.

QUE ACTUALMENTE TENGA EN ASOCIACIONES,

PUESTO, CARGO, COMISION, ACTIVIDADES o PODERES
Y/O CONSULTORIA

SOCIEDADES, CONSEJOS, ACTIVIDADES FILANTROPICAS

Puesto, Cargo, comisién, actividades o poderes que el declarante desemperia en érganos directivos o de gobierno en
organizaciones con fines de lucro (empresas), o bien, en asociaciones, ociedades, consejos, actividades filantrépicas
o de consultoria que el declarante pueda o no recibir remuneracién por esta participacion.

|

NOMBRE DE LA ENTIDAD UBICACION (CIUDAD, POBLACION, NATURALEZA DEL ANTIGUEDAD DEL
(EMPRESA.ASOCIAC!ON. ENTIDAD FEDERATIVA Y PAIS.) VINCULO V!NpULO
SINDICATOETC,) 1.-80CI0 (ANOS)
2.- COLABORADOR
3.-0TRO
(ESPEC#FICAR}
A- A= A.- D A.-
B B.- B.- D B.-
G C.- C.- D C.-
FRECUENCIA ANUAL PARTICIPACION EN LA DIRECCION TIPO DE PERSONA TIPO DE
1. 3 Ocasiones O_ADMINISTRACION JURIDICA COLABORACION
2. 4a7 Ocasiones ! Si D Antes del Servicio r—-| 1. Instituciones de O APORTE
3. 8.2 110casiones Piblico — | Derecho Publico 1. Cuotas
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2. POR PUESTO, CARGO, COMISION, ACTIVIDADES o PODERES DE CONYUGE, CONCUBINO, CONCUBINA
Y/0 DEPENDIENTES ECONOMICOSs TENGA EN ASOCIACIONES, CONSEJOS,

ACTIVIDADES FILANTROPICAS Y/0 CONSULTORIA

Su conyuge, concubina,
ientes economicos por puesto, cargo, comisién, actividades © poderes que desempefie en
érganos directivos o ge gobiemo en organizaciones con fines de lucro (empresas). 0 bien, en asociaciones,

Sociedades, consejos, actividades filantropicas ¢ ge consultoria que pueda o No recibir una femuneracion por esta

Participacion conforme a lo siguiente.

NOMBRE DE LA ENTIDAD
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ENTIDAD FEDERATIVA Y PAIS.)

|
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4. POSIBLES CONFLICTOS DE INTERESES POR PARTICIPAC!ONES ECONOMICAS o FINANCIERAS
DEL CONYUGE, concuamo, CONCUBINA Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOs,
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C. Secretario de Ia Contraloria del Estado y/o C. Auditor General de |5 Entidad Superior de Auditoria y Fiscalizacign
del Congreso del Estado, solicito se sirva tener por Presentada esta declaracion, pidiendo me Sea otorgado e| acuse
de recibo Correspondiente.

Asi mismo Y para efectos de lo sefialado en el articulo 81 de la Ley de Estatal de Responsabifidades de los
Servidores Plblicos, Manifiesto €xpresamente m;j autorizacion para Que se verifique Y coteje, el contenido de esta
Dec!aracic‘)n, ante cualquier Institucién,

Fecha de elaboracign:
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