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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 de
Morelos y la Ley Estatal de Responsabilidades de los Servidores Publicos, en sus articulos 27 fraccion X, 75y
77 fracciones | y Ill, se debera presentar la Declaracién de Intereses y de Situacién Patrimonial de Inicio o
Conclusion, dentro de los 30 dias naturales siguientes a la toma de posesién o separacion del Cargo,
respectivamente.

La informacion que se deberé asentar en la Declaracién de Intereses y de Situacién Patrimonial de Inicio o
Conclusion, segln sea el caso, sera aquélla que exista en el momento de preparar la declaracion. Cualquier
movimiento posterior en el patrimonio del Servidor Publico, se asentara en la siguiente declaracion.

Para efectos de la presente Declaracion 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 afio, ejemplo:

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

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

CONSIDERACIONES POR APARTADO

Primeramente debera seleccionar en la casilla correspondiente la Autoridad Receptora ante quien presenta su
declaracién, sefialar la opcion correspondiente en el caso de Inicio o Conclusién del cargo, asi como indicar si
desea que la informacion confidencial contenida en el formato sea publica, entendiéndose como Confidencial
aquella que contiene datos personales como: domicilio, estado civil, teléfono, etc. De igual manera debera
seleccionar el Poder al que corresponde el cargo.

I. 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, deberd anotarlo, esto con el objeto de que pueda recibir
informacién por este medio, si fuera necesario.

il. DATOS DEL CARGO
Anctara el cargo que va a desempefiar o que concluye, mencionando la fecha en que toma posesion o se
retira del cargo, segln sea el caso. El nombre del cargo, dependencia, organismo o ayuntamiento, asi
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 drea a la que pertenece el cargo que va a ocupar o que concluye,
exceptuando cuando Usted ocupe un cargo de Direccién General o Coordinacién, o nivel similar, por
ejemplo: Cargo: Jefe de Departamento de Recursos Materiales; area de Adscripcion: Coordinacion
Administrativa.

lll. 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 sefalados en este parrafo, indicando en la seccién Xil.- OBSERVACIONES Y ACLARACIONES,
el concepto de estos ingresos. Las cantidades deberan ser redondeados y sin centavos.

IV. BIENES MUEBLES
Anote el numero 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 econémicos, en caso de tenerlos. El
valor del bien debera ir redondeado y sin centavos.
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VEHICULOS
Anote la clave de operacion referente al vehiculo, si se trata de otro tipo de transporte como

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

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 sefialar en el mismo espacio la sesion de derechos correspondiente.
INVERSIONES

Anote la clave de inversién con que cuenta, en caso de tener inversién en un negocio propio,
debera sefalarlo en la seccién VIil.- OTRO TIPO DE INVERSION

OTRO TIPO DE INVERSION

En caso de que el declarante, conyuge, concubino (a) o dependientes econémicos, 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 inversidn anotara “Negacio,
Zapateria” y en la parte de Razén Social anotara “San Juan”.

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

GRAVAMENES O ADEUDOS

Anotara la clave del tipo de gravamen o adeudo que tenga al momento de la presentacién de
esta Declaracion Patrimonial.

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

Acreedor” el nombre completo de esa persona.

DATOS DEL (LA) CONYUGE O CONCUBINO (A)

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

En caso de tener dependientes econdmicos, debera anotar sus datos en esta seccidn.

DECLARACION DE INTERESES

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

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

En el recuadro correspondiente al nombre de la entidad, se localizan 3 lineas identificadas
con los incisos A, B, y C, en las que debera anotarse el nombre de la entidad en la cual
participa y en la parte inferior de dicho recuadro se encuentran 3 pequefios 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 ubicacion, naturaleza del vinculo y antigiiedad de
vinculo con su respectiva respuesta.

OBSERVACIONES Y ACLARACIONES
Si requiere hacer alguna anotacién especial o aclaracién, esta la podra realizar en esta

seccion.
Si el espacio no le es suficiente, podra utilizar las hojas en blanco que considere necesarias,
debiendo anexarlas debidamente firmadas y debera 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 [X| DE CONCLUSION DEL CARGO []

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

ES MI DESEO HACER PUBLICA LA INFORMACION CONFIDENCIAL: SICI NOX

Bajo protesta de decir verdad y en cumplimiento a lo previsto en los articulos 27 fraccién XI, 75 y 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.

PODER  Ejecutivo [_] Legisiativo [_] Judicial [_] Municipio ,-[—L AL ANEPA MTU-_{

.- DATOS GENERALES
Apeliido Patemo = A MO R A

Apellido Materno pr R M;A’f\\ DF?
Nombre (s) ’-l_,q U I ‘A;

IONINERSTDAD J TC. PSTCOLOLETA | rRApTTE | IMEX T CAAA |

Grado maximo de estudios, en caso de tener grado universitario, favor de indicar la especialidad. Cédula profesional Nacionalidad
ZAM TI9I0F giﬁi IR CIEEANT I U3 0O F2 Y MMaSs MR N0 (A
Registro Federal de Contribuyentes Homoclave CURP Clave Unica de Registro Poblacional
LILANACAPAN  MORELOS | LYdoALS 122 I |lsoTEea |
e ; dhy AAMM DD ivi
Lugar de nacimiento (Delegacién o Municipio / Estado) Fachaide Nackilarto Edad {aeoxg) Estado Civil

enesEERe

Wﬁm} Colonia

TLALNECANTA IMORE O | lodYl m
Delegacion o Municipio Entidad Federativa Lada o Particular

l“’an‘?c.'{—on‘i"\-qﬁkcﬁ‘mq?l.COM | [Ceis1z1010 |

Correo (s) electrénico (s) personal (es) Cadigo Postal

i

i P '
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iIl.- DATOS DEL CARGO

IDTRECCTON  DRR | 0,41 0,414,€
GaRgo que v A diesmpsiar o s onokiyy Fachl de ick s Conciisnti

(ANUNTAM TENTe TLAINEPANTLA]
Dependencia, Organismo o Ayuntamiento

oL ) L i a5
Area de Adscripcién

|PLaza DE LA CONSTITUCTIA | |12 EP

Domicilio Oficial (cafle y nGmero exterior e interior o piso) Colonia

ITLALNERPANTLA MORELOS | 162520, | R3S BS SRUE0 (443 |

Delegacion o Muni / Entidad Federativa c Postal Clave de
tegaci cipio 6digo ey Teléfono Oficial Extension

20iCQ@ 1 L |
Correo (s) electronico (s) Oficial (es)

lll.- INGRESOS
(Anotar cantidades sin centavos)
Remuneracién Mensual Neto del Servidor Publico . g1 11 Q00100

{Anots la suma de sueldos, M anos, % ic m;mmﬂmammn
Ingreso Mensual Neto del SenddorPubhcoporoﬁ‘oslngresos s| il | =2, I 1] l

m&mﬁmmmmmr“m mummd

mmdammmammanmmmnmnawrm L [ I l
ingresoMensualneﬁodelded&rarﬂe L1 000
Ingreso Mensual neto del servidor piiblico por pensién jubilatoria............ ... & 11l (4|
Ingreso Mensual neto del cényuge y dependientes LI I | 11 I 11 l
IV.- BIENES MUEBLES Ninguno [X]

deimhdlwydmduﬁmmnbbqwmdmdlmuﬁoMmdm.
1 Mensje total do casa (articulos del hogar) 2 Joyas, blenes suntusries y obras de srte 3 Haquinaris 4 Semovientes (ganadoy aves) § Otros no comprendidos (detafiar en ka parte de aciaraciones

Ciave Valor del bien mueble ' Ciave Valor del bien mueble
L] 9] I B s Lot I N N
%I;Iﬂ_[..l..lull- - L L N R
3 A T g%lulsi_lunlnulual
L] %] | T B A g LS 1ol
L] $] o laoav 1 s §i11|$| I T Ee
R N N N B LIS 11l

Firma del Declarante
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V.- VEHICULOS Ninguno

TIPO DE OPERACION: FORMA DE PAGO:
() oo ) oo () ot ( mwrn s aomic g} o | contado I crisns (O ove
1 L L1 | | | | |
O"";Er‘;gieén FO";':;ode Marca / Tipo de Vehiculo Modelo Clave Vehicular i oD

l | | | | | $bls sl ol ]

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

| _, PROPIETARIO: Declarante [J Conyuge D Dependientes econémicos O oto I

Entidad Federativa

2 S S| e | | | | |

Ti Forma d i | i

or;g;g;n 0::; e Marca/ Tipo de Vehiculo Modelo Clave Vehicular Cuhs e Operacidn
I J | o 4 I T B
No. de serie Placas No. de Motor Monto de la operacién
| l PROPIETARIO: Declarante [J Conyuge O Dependientes econémicos [J  Otro | J
Entidad Federativa
3 S R J 1 | | : |

a*::;gjzn r:o::gaode Marca / Tipo de Vehiculo Modelo Clave Vehicular Fuclia da Opératian
| | | || - I T A BT
No. de sene Placas No. de Motor Monto de la operacion

I PROPIETARIO: Declarante [J Conyuge O Dependientes econémicos O oto l

Entidad Federativa

4 L1 L_J1 J | 11 |
Tipod F d I Ti i Model Cl Vehicula )
m;g:;c;n Opﬂ:gaa e Marca / Tipo de Vehiculo odelo ave Ve r Fecha de Operacién
| | | | | I I TR R A
No. de serie Placas No. de Motor Monto de la operacion

l JPROPIETARIO: Declarante [ Cdnyuge O Dependientes econémicos O otro l I
Entidad Federativa

20!
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VI.- BIENES INMUEBLES jnguno. [

Debera anotar la clave del bien inmueble que posea al momento de causar ALTA o BAJA en el puesto.

~ N\ I TIPO DE OPERACION: FORMA DE PAGO:
1!Casa (2 \Departamento{.3 j'flrtmol\ 4 \Local industrial = g v
—' habitacién-- ‘\._/ Dh:ornamial \E» Compra | \\L | Venta (rh’.!anacién r_chm@c,“m @ Otra

— o =\ N
5} Rancho| 6 |Granja | 7 |Bodega | 8 ) Otro, especifique s .
- s 2 E -\H J'l Herencia o Legado | oj'.o-hm especifique

N T T | . Lol o]
Clave  oBO0e dl:og;;o Datos de Inscripcién ante el Registro Publico de Ia Propiedad fetadt i
[l | | |
Ubicacion del Inmueble (calle y nimero exterior e interior) Colonia
[ I | I Ll I | $| I | I L1 l I I
Delegacion o Municipio Entidad Federativa Codigo Postal Valor del inmueble

Superficie tarrenol I
TITULAR: DeclarameD CényugaD DependientsD AmbosD Otml l
Superficie construccion | |

2 L JL_JL_1l - HEEEE

T a F = A L . A A MMDD
I Clave  operacién deDg:;o Datos de Inscripcién ante el Registro Publico de la F'ropleldalil Fecha de Operacion
Ubicacién del Inmueble (calle y nimero exterior e interior) Colonia

| | [ Voo Y I I
Delegacion o Municipio Entidad Federativa Cédigo Postal Valor del inmueble

- Superficie terreno ] I
TITULAR: Declarante D CényugeD Dependienlﬂ AmbosD Otml ]
Superficie construccion | I

N N g ]

lipode  Forma Datos de Inscripcion ante el Registro Publico de la Propiedad AAMMDD
Clave  operacion de P €9 P Fecha de Operacién
| s | L |
Ubicacion del Inmueble (calle y nimero exterior e interior) Colonia
l [ ' I I ) [ O | $| | f.cif | L1 I [ l
Delegacién o Municipio Entidad Federativa Cddigo Postal Valor del inmueble

s I Superficie terreno I I
: Cén Dependient Am Otro
Deciarante[ | Cényuge[ ] Dependien o] Ao ] | Superficie construccion ] '

i

| = P P 1 5. T PRSC.
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VIl.- INVERSIONES

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

{ Cheques 2 Ahomo 3 Valores 4 Bonos 5 Acciones § Otroespecifique

1L bl

Clave Numero de cuenta

Fecha de Apertura Institucion

La Institucion donde tiene su inversion es de Nacionalidad:  Mexicana D Extranjera D
(peso, ddlar, euro, elc.)

TITULAR: DeclaranteD CényugeDAmbosD DependienteD Otro| | Sl I | | [ | I | | l | | |

Saldo a la fecha de la declaracion
Rendlmientm‘UUlidadAnual:$| | | I | 1 I L] I | I

Saldo a la fecha de Ia declaracion

Moneda

2 || |

Clave Numero de cuenta

J
Fecha de Apertura Institucion .
La Institucién donde tiene su inversién es de Nacionalidad: ~ Mexicana [:] Extranjera D Moneda
(peso, délar, eurs, etc.)
TITULAR: Declarante D Cényuge DAmbosD Dependiente D Otro| | $| I | I | | l | | | [ | |
Saldo a Ia fecha de |a declaracion
Rendimiento / Utilidad Anual : $ | l | [ [ | |1 [ |

Saldo a |a fecha de |a declaracion

Y I

ave Numero de cuenta Fecha de Apertura  Institucion

La Institucidn donde tiene su inversion es de Nacionalidad:  Mexicana D Extranjera I:] [—M'ﬁ?l

(peso, délar, euro, etc.)
TITULAR: :
Declerante D Cé“YUQBD AmbosD Dependiente D Otro | | $| | |

Illllllll

Saldo a la fecha de la declaracién
Rendimiento!UUlidadAnualt$ 'J | |J | | | | , [ | |

Saldo a Ia fecha de la declaracion

L ]| HTLA'LWLITI'D'LDJI
Clave Numero de cuenta

Fecha de Apertura  INstitucion

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

Moneda
(peso, dolar. euro, =tc.)
TITULAR: Dec|arameDCénwgaDNﬂbOSDDepEﬂdientEDOU’D! I $| | ] | ! ] I | I ] | l
Saldo a la fecha de la declaracion
RendimlentofUtiiidadAnual:$l | | | [ I || l | | l

Saldo a |a fecha de la declaracion

A

e e doi AL

R
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VIil.- OTRO TIPO DE INVERSION (negocio, empresa, bufete,
1| J |

Tipo de inversién (negocio, empresa, bufete, etc.) Razdn Social de Ia Inversion

etc.) Ninguno [X]
J | I

Ubicacion

l I il abid | | |
Giro principal del negocio o inversion |

Fecha Inicio de operaciones  D€1€9aCiI6n 0 Municipio Entidad Federativa

$||I|II|II|I!I $I[IIIIIII!1I| I_—,
Valor inicial de la inversion

Valor actual Moneda % participacidn

(peso, ddlar, euro, etc.)
TITULAR:  Declarante D Conyuge |:| AmbosD Dependiente D Otro[_

RendimientolUtiﬂdadAnual:$l | | I | | l | | | L1 |
Saldo a la fecha de la declaracion

2 | | |

Tipo de inversién (negocio, empresa, bufete, etc.) Razoén Social de la Inversion Ubicacion
Giro principal del negocio o inversion Fech:a ln:ido:'demapueragones Delegacion o Municipio Entidad Federativa
Y I T R A A AR A I I T A B I |
Valor inicial de la inversion Valor actual Moneda % participacion
(peso, délar, eurp, etc.)
TITULAR: Declarante D Conyuge I:, AmbosD Dependiente D Otro l_ I
Rendimiento / Utilidad Anual : $ ’ l | I 1| l |1 ‘ || l
Saldo a la fecha de la declaracién
3 | J | J | |
Tipo de inversidn (negocio, empresa, bufete, etc.) Razon Social de Ia Inversion Ubicacion
Giro principal del negocio o inversion Fal:ha:: ':n:im: decopsragmas Delegacién o Municipic Entidad Federativa

$I[II!|||!|||I sllllllllllllJ | | l |
Valor inicial de la inversion

Valor actual

Moneda % participacion
(peso, dolar, eure, elc,)
TITULAR: Declarante D Caonyuge |:] Amboslzl Dependiente D Otro| [
Randimiento!U!ilidadAnual:$| ' | I [ ] | [ | | |1 |
Saldo a la fecha de la declaracion
4 | J | | | |
Tipo de inversién (negocio, empresa, bufete, etc.) Razén Social de la Inversion Ubicacion
Giro principal del negocio o inversion Fechza lnxidomdel:'omnmgones Delegacion o Municipio Entidad Federativa
]I I ORI T T A | A S IO B SO e L
Valor inicial de la inversion Valor actual Moneda % participacion

(peso, dolay, eurs, elc.)
TITULAR: DectaranteD Conyuge D Ambos|:| Dependiente D Otro | % l

RendimientoJUtiIidadAnuai:$| I [ l | | | | 1 | || |
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IX.- GRAVAMENES O ADEUDOS Ninguno X

Debers anotar la clave y el valor del gravamen o adeudo que tenga al momento de causar ALTA o BAJA en el puesto.

1  Cradito hi Ao 2 Pré 3 Embargos 4 Tarjeltasdecrédito 5 Compras a crédito g Otro especifique

7] . |

Clave Numero de contrato o tarjeta de crédito Fecha que adquiere  Institucion o Acreedor

el adeudo
|||[ $|'IIIIIIIIIII$Lllllllllllll
Plazo a pagar en meses Importe total del Crédito Saldo a la fecha de la declaracion
TITULAR: Declarante D Cényuge D Ambos D Dependiente D Otro L [
Si su adeudo o gravamen es por credito hipotecario, embargo o compra a
credito de un inmueble, debe especificar el Registro Publico de |a Propiedad ‘_ ]

2| || Lo da L )]

Clave Numero de contrato o tarjeta de crédito =, 0e adquiere  INstitucion o Acreedor

el adeudo
Ill] SUIIJIIIIIIII$||II!IIIIII!|
Plazo a pagar en meses Importe total del Crédito Saldo a |a fecha de la declaracion

TITULAR: Declarante D Cdnyuge D AmbosD Dependiente D Otrcl ]

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 | |

3L ) et | |
Clave NUmero de contrato o tarjeta de crédito ¢ & que adquiere  Institucién o Acreedor
el adeudo

[ 3 3.1 $Ll el el e Lo d SLLa b s b ool

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

TITULAR: DeclaranteD Conyuge D AmbosD Dependiente I:I otro | |

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

Clave Numero de contrato o tarjeta de credito ‘Feczh 4 'quuemadgu,e?e Institucién o Acreedor
el adeudo

. SLlo oo Lo Loy ) S b e by o byl

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

TITULAR: Declarante |:, Conyuge D Ambosl:] Dependiente D 0tro| I

Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a
credito de un inmueble, debe especificar el Registro Publico de |a Propiedad I ]




s

q Secretaria
MORELOS l de la Contraloria A
2750 Morelos
X.- DATOS DEL (LA) CONYUGE CONCUBINO (A) Ninguno [
¢ Vive Usted con su conyuge o en concubinato? NO D Si I:I Si su respuesta es AFIRMATIVA, favor de proporcionar su nombre

Apellido Paterno | |

Apellido Materno | I

Nombre (s) L [

£Su conyuge o concubina(o) percibe ingresos? NO Sl

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

| R S B (A R A

Lugar de Trabajo Lada Teléfono de lugar de trabajo
Domicilio del lugar de trabajo Colonia Delegacion o Municipio
L | il |
Entidad Federativa Cadigo Postal Cargo yo Actividad que desempefia
¢,Su conyuge o concubino (a) vive en el mismo domicilio de USTED ? NO Sl

Si su respuesta es NEGATIVA, indique su domicilio particular, RFC y teléfono particular.

[ |

Domicilio Particular (calle y nimero exterior e interior) Colonia
L | I
Delegacién o Municipio Entidad Federativa Cédigo Postal
] | P | I | I () O | I | =S| ] | 1 1 I l | I I | l
Registro Federal de Contribuyentes Homoclave Lada Teléfono Particular

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

DEPENDIENTES ECONOMICOS
Nombre Edad Parentesco o Vinculo

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

Xl.- DECLARACION DE INTERESES

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

Puesto, cargo, comision, actividades o poderes que el declarante desempenria en drganos directivos o de gobierno en
organizaciones con fines de lucro (empresas), o bien, en asociaciones, sociedades, 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,ASOCIACION, ENTIDAD FEDERATIVA Y PAIS.) VINCULO VINCULO
SINDICATOETC.) 1.-80CIO (ANOS)
2.- COLABORADOR
3.-0TRO
(ESPECIFICAR)
A- A- A [:] A.-
B.- B.- B.- [:l B.-
C. C.- C.- D C.-
FRECUENCIA ANUAL PARTICIPACION EN LA DIRECCION TIPO DE PERSONA TIPO DE
1. 3 Ocasiones O ADMINISTRACION JURIDICA COLABORACION
2. 4 a7 Ocasiones Si D Antes del Servicio D 1. Instituciones de O APORTE
3. 8 a 110casiones Publico Derecho Publico 1. Cuotas
4. Mensualmente NOD giﬂ“g;fj;f.:sd" Batods 2. Servicios
5. Ocasionalmente Durante el Servicio | | Privado ¢ UeTeENC | profesionales
6. Otra (especificar) Publico 3. Fundacién 3. Participacién
Si Antes del Servici 4. Asociacién Gremial Voluntaria
A- D ' D PUbelisc:oe e I:] 5. Sindicato o Federacion 4, Participacion
B D No D 1d.e S;ga;ﬂzaciones de remunerada
- rabajadores
Durante el Servicio [_] | . Junta de Vecinos u otra {Ség;;ogﬁi;;?;t i
C.- D Publico Organizacion Comunitaria "
. o 7, Iglesia o Entidad
Si D SE:fIliscgel Servicio D Reiigiosa - D
No D 8.0tra (especificar) :
Durante el Servicio D A_.D B"D C.- D B.- D
Publico
c-[]
OBSERVACIONES O ACLARACIONES:

Tl il Maalasmeta
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2. POR PUESTO, CARGO, COMISION, 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 cényuge, concubina,
concubino y/o dependientes econémicos por puesto, cargo, comision, actividades o poderes que desemperie en
organos directivos o de gobierno en organizaciones con fines de lucro (empresas), o bien, en asociaciones,
sociedades, consejos, actividades filantropicas o de consultoria que pueda o no recibir una remuneracién por esta
participacion 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.-S0CIO (ANOS)
2.- COLABORADOR
3.-0TRO
(ESPECIFICAR)
A- A.- A.- D A.-
B.- B.- - [ B.-
C- c- o L] c-
FRECUENCIA ANUAL PARTICIPACION EN LA DIRECCION TIPO DE PERSONA TIPO DE
1. 3 Ocasiones O ADMINISTRACION JURIDICA COLABORACION
2. 4 a7 Ocasiones 8 #nstitucli;v;%s de O APORTE
3. 8 a 110casiones S Antes del Servicio erecho Publico 1. Cuotas
4. Mensualmente [ Publico O 2. Socladades o 2. Servicios
) Asociaciones de Derecho 5
5. Ocasionalmente No D Privado Profesionales
6. Otra (especificar) Durante el Servicio D 3. Fundacién 3. Panici‘pacién
A D Publico 4. Asociacion Gremial 4\;'ca'l:t:nrttal'la
3 5. Sindicato o Federacién . Participacion
Si D Afjtes del Servicio D de Organizaciones de rEGRATRTS
B[] Publico Trabajadores 5.0tros aportes
No D 8. Juni_.a de_\!au‘nos u otra (especificar).
C.-D Durante el Servicio ] ?'f;;::?é‘nm”"“ana
Pubiico Religiosa A D
Si D Antes del Servicio D 8.0tra (especificar) 3
Publico B D
o [J adee | &
Durante el Servicio ] c. D
Publico

OBSERVACIONES O ACLARACIONES:
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PARTICIPACIONES ECONOMICAS O FINANCIERAS DEL DECLARANTE

Descripcion: Se refiere a participaciones econdmicas o financieras, asi como aquellos convenios, contratos, compromisos
o acuerdos con un valor econémico presente o futuro que el declarante tenga con personas fisicas o morales y que
podrian ser percibidos o susceptibles de un conflicto de interés y que no pueden ser incluidos en alguna de las secciones

7" Morelos

anteriores.
NOMBRE DE LA ENTIDAD UBICACION (CIUDAD, POBLACION, NATURALEZA DEL ANTIGUEDAD DEL
(EMPRESA,ASOCIACION, ENTIDAD FEDERATIVA Y PAIS.) VINCULO VINCULO
SINDICATOETC.) 1.-SOCIO (ANOS)
2.- COLABORADOR
3.-0TRO
(ESPECIFICAR)
A.- A- A.- D A-
B.- B.- B- [ B.-
C- C- c D C.-
FRECUENCIA ANUAL PARTICIPACION EN LA DIRECCION TIPO DE PERSONA TIPO DE
1. 3 Ocasiones O ADMINISTRACION JURIDICA COLABORACION
2. 4 a 7 Ocasiones E) hsﬁtuc;znes de O APORTE
3. 8 a 110casiones - — erecho Publico 1. Cuotas
4, Mensualmente 8 D Arjtes gnl Serviep D 2. Sociedades o 2. Servicios
4 Publico Asociaciones de Derecho :
5. Ocasionaimente N OD Briveio Profesionales
6. Otra (especificar) . 3. Fundacién 3. Participacién
l?:’u'rarte Bl Satvicd D 4. Asociacién Gremial Voluntaria
A D : ublico = 5. Sindicato o Federacién | 4. Participacién
Si D Antes del Servicio D de Organizaciones de remunerada
B-[] Publico Trabajadores 5.0tros aportes
NOD 6. Junta de Vecinos u otra (especificar)
C- v Organizaciéon Comunitaria 3
D Durante ef Servicio ] 7. Iglesia o Entidad
o Publico Religiosa A D
Si D Antes del Servicio D 8.0tra (especificar) -
Publico
o] a-OeOe-0 | &0
Durante el Servicio D C.- D
Publico

OBSERVACIONES O ACLARACIONES:

= - e Y
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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
SINDICATOETC.) 1.-8S0CIO (ANOS)
2.- COLABORADOR
3.-0TRO
(ESPECIFICAR)
A.- A.- A.- J A.-
B.- B.- 8- [] B.-
C.- C.- C.- D C.-
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 a 110casiones Derecho Publico 1. Cuotas
4, Mensualmente i‘sgc‘?::d;‘::s d’: Hanac 2. Servicios
5. Ocasionalmente Si D Antes del Servicio Privado 4 Profesionales
6. Otra (especificar) Publico D 3. Fundacién 3. Participacién
4. Asociacién Gremial Voluntaria
A.- D No D Durante el Sewicio D B. Sindica_{o D Federacion 4, Pal‘tiCipaCIOI"l
g Publico ge Or_gamzacones de remunerada
<L ST [ Ates derSenico i mp e AR ACHION Sexeinn
C- D Publico Organizacion Comunitaria (especificar).
D 7, lglesia o Entidad
N i Religiosa ]
B gﬂ;;? oL S0 D 8.0tra (especificar) A. D
Antes del Servicio A B, G B.- D
si [] | Publico L [1a4]e-[] 0
C-
No [] Durante el Servicio D
Publico
OBSERVACIONES O ACLARACIONES:
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Xll.- OBSERVACIONES Y ACLARACIONES Ninguno <]

(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 declaracién, 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
Declaracién, ante cualquier Institucion.

Fecha de elaboracion:

1/A] NEPANTLA ,Morelosa 28 de_ENEROD del 20L&




