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DECLARACION DE INTERESES Y SITUACION
PATRIMONIAL DE INICIO O CONCLUSION DEL CARGO

INSTRUCTIVO Y FORMATO




1 Secretaria
de la Contraloria

wovamos

DECLARACION DE INTERESES Y SITUACION PATRIMONIAL
DE INICIO DEL CARGO K] DE CONCLUSION DEL CARGO []

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

ES MI DESEO HACER PUBLICA LA INFORMACION CONFIDENCIAL: SIC] NOK

Bajo protesta de decir verdad y en cumplimiento a lo previsto en los articulos 27 fraccion XI, 75y 77
fracciones I y III de la Ley Estatal de Responsabilidades de los Serwdores Publicos, presento ante
usted mi Dec!arauon de intereses y de Situacion Patrimonial.

PODER Ejecutivo M Legislativo EI Judicial D Municipiol \ \u\.{u(ﬁ{(:t/\(\ I

I.- DATOS GENERALES
Apellido Paterno | AY\CUCCJ v

Apeliido Materno l rz—-OJ(.,L =

Nombre (s) i _) Ofp(: \5(6.16\

l MCA&%‘?C\ N ‘ el & 1S2&0449 | | M‘“"K‘Cﬂ‘hu |

Grado maximo 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

ITﬁuummxm Moe oS | mfenn@ A M

Lugar de nammiento{DeIegamonoMum(:lplo / Estado) A A MM DD Edad (3ex% Estado Civil
(o]

Fecha de Nacimiento

mero exterior e interior) Colonia
G - —

-iiicilio Particular (calle y nu i interi
Delegacion o Municipio Entidad Federativa Lada

Correo (s) electrénico (s) personal (es) Cod|go Postal

Al >

%ﬁrgnte

Teléfono Particular
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MORELOS | g1 ¢

ii.- DATOS DEL CARGO
l S C,(: ‘F(;'{(.,‘@\' (O C’*;\q:\r LA "1‘( . J ; Cf i
Cargo que va a desempefiar o que concluye AMMDD

Fecha de Inicio o Conclusion
‘ Lupdeiente < A= " Verqaccypeen
pendencia, Organismo o Ayuntamiento

S el (..-_'KC&\‘; i C,;\{ VACTS €1 |
Area de Adscripcion

| #ugeole len Consddocoan 5/ | | (et I
Domicilio Oficial {calle y numero exterior e interior o piso) ’ Colonia

| Teyeccgen Mok (o5 | 106243040 B5) le3sSFeALFH | 1A
Delegacion o Municipio / Entidad Federativa Cédigo Postal Clave de Teléfono Dficial Extensian

Larga distancia

Ltax ael.alenc o (:e/ ‘(\(;\Mm\ (o | ! |
Correo (s) electrénico (s) Oﬂcual (es)

lIl.- INGRESOS

(Anotar cantidades sin centavos)

Remuneracion Mensual Neto del Servidor Pablico ............ ﬁjlfl(flﬂ a I@l@l(ﬂ

{Anote fa suma de sueldos, honorarios, compensaciones, gratificaciones, bonos y otras prestacranes que recrba de manera mensu al)

ingreso Mensual Neto del Servidor Publico por otros ingresos .. T

fAnote la suma de sueldos, honorarios, compensaciones. gratificaciones, bonos y otras prestaciones que rec:ba de manera mensu ar
por otra actividad econémica distinta al cargo publico. Detalle el concepto de sus otros ingresos en la seccion X/l de Observaciones y Aclaraciones)

Ingreso Mensual neto del declarante ...

Ingreso Mensual neto del servidor publico por pension jubilatoria.......................

Ingreso Mensual neto del conyuge y dependientes

IV.- BIENES MUEBLES Ninguno [_]

Deberd. anoe‘ar {a clave y el valor del bien mueble que posea al momento de causar ALTA o' BAJA en e} puesto. S

1 Menaje total de casa (articulos del hogar) 2 Joyas, bienes suntuarios y obras de arte 3 Maquinaria 4 Semovientes (ganadoy aves) 5 Otros no comprendidos (detallar en la parte de aclaraciones

alor del bien mueble

Clave Valor del bien mueble

Del declarante

Del cényuge, concubino (a} y
dependientes econdmicos
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V.- VEH'CULOS e NingunoD
TIPO DE OPERACION: FORMA DE PAGO:

f1/ Compra f 2 ;Venta 3 }Dunamon: 4 | Herencia o Legado { 51 Otra - | I;Contadm‘ Il | Credito fo, —

' <
—- _J O
Marca / Tipo de Vehiculo Modelo Clave Vehicular A A M DT

P B

Tipo de Forma de -
oieracién | iaio ‘ Fecha de Operacion

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

lbwfb | PROPIETARIO: Declarante [ Conyuge (]  Dependientes economicos L1 Otro 1
Entidad Federativa

I Dtah 94

Modelo Clave Vehicular A M M D D

T d
\po de Formade Marca / Tipo de Vehiculo Fecha de-Operacion
No. de serie Placas No. de Motor Monto de la operacion '

[\U-QLC)S‘ | PROPIETARIO: Declarante EI/Cényuge [0 Dependientes econémicos [  Otro | 7 |
Entidad Federativa

T d F d A A MM D D

. 'g;cgn Oéf:;o e Marca / Tipo de Vehiculo Modelo Clave Vehicular Bt e Ot
No. de serie Placas No. de Motor Monto de la operacion
I | PROPIETARIO: Declarante O Conyuge O Dependientes econdmicos O oto l l

Entidad Federativa

L dEusersevey ) BEN WARLSINESR |

Tipo de Forma de Marca/ Tipo de Vehiculo Modelo Clave Vehicular A AWM
operacion pago ‘ Fecha de Operacwon

L R

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

I PROPIETARIO: Declarante [ Conyuge ] Depenuientes economicos O Otrol |
Entidad Federativa

1D

Firm _Declarante
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VI.- BIENES INMUEBLES

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

Ninguno D

{ 1 ‘iCasa { 2 .Departamemo _5 1Terreno 4 ‘Local industrial ) TIPO DE OPERACION: FORMA DE PAGO:
s ; ¥ - )
habitacién’ p i I comercial C  Compra | V  Venta . D Donacion "] ‘Contadd_ || Credito (O Otra
' 5 3 Ranchu"ﬁ‘}Granja |7 ) Bodega (8 | Otro, especifique

- H 'Herencia o Legado { 0O :Otro especifique

LiSloled]

Datos de Inscripcion ante el Registro Publico de la Propiedad AF AUM MDD

echa de Operacion

Colonia
S

Valor del inmueble

Tipode  Forma

Delegacion \ ntidad Federativa Codigo Postal

Superficie terreno
TITULAR: Declarantez Conyuge[ | Dependiente[ | Ambos[ ]  Otro| et

oo ]
Superficie construccidr i

2 L JL_Jl J— Lol o]
Tpode Forma  Datos de Inscripcion ante el Registro Publico de la Propiedad ' I
. Clave oeracin de pago atos de Inscripcion anie e €gIstro Funlico ae la ropleda

Fecha de Operacion

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

Delegacion o Municipio Entidad Federativa

Cadigo Postal

Valor del inmueble

i - Superficie terreno -J
TITULAR: Dec!arante[l C()nyugeD DependienteD Ambosi:] Otro| |

Superficie construccion -

Tipo de Forma Datos de Inscripcién ante el Registro Publico de la Propiedad

A A MMOD D
Clave operamon de Fecha de Operacion
ago

Ubicacion del Inmueble (calle

nero exterior e interior)

Colonia

[ s B EF . __ .

Delegacion o Municipio Entidad Federativa Codigo Postal Valor del inmueble

Superficie terreno -
TITULAR: DeclaranteD Cc‘myugeD DependienteD Amboslj Otrol ll _

Superficie construccion




@ Secretaria

MORELOS | 4o la Contraloria

Morelos

VII.- INVERSIONES Ninglinsi ]

Debera anotar la clave y el valor de la inversién que posea al momerito de causar ALTA o BAJA en el puesto
4 Cheques 2 Ahorro 3 Valores 4 Bonos 5§ Acciones §  Otro especifique

1 I‘_ : A ™ o T
Clave Numero de cuenta Fecha de Apertura Institucion | o
La Institucién donde tiene su inversion es de Nacionalidad: Mexicana E’ Extranjera D Moneda

(peso, dolar, euro, elc) -

TITULAR: Declarante Bﬂényuge D Ambos‘ Dependiente D Otrol I $

Rendimiento / Utilidad Anual : $

Saido a la fecha de la declaracion

Saldo a la fecha de la declaracion

Clave Numero de cuenta Fecha de Apertura Institucion

La Institucién donde tiene su inversion es de Nacionalidad: ~ Mexicana [:I Extranjera D Moneda
(peso, ddlar, euro, etc.)
TITULAR: Declarante I:l Conyuge D AmbosD Dependiente D Otrol |

Rendimiento / Utilidad Anual : $

Saldo a la fecha de la declaracion

Saldo a la fecha de la declaracion

| R IR

: AW D
Clave Numero de cuenta N s Apertura  Institucion

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

. (peso, doiar, euro, etc.)
TITULAR: ;
Declarante I:I CO"WQED AmbosD Dependiente Otro | I $

Rendimiento / Utilidad Anual : $

Saldo a la fecha de la declaracion

Saldo a la fecha de |la declaracion

L | (| | | 1_

Clave Numero de cuenta Fecha de Aperiura Institucion

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

(peso, dolar, euro, elc.)
TITULAR:  Declarante D Cényuge DAmbos D Dependiente I:l Otro ‘_J $

Rendimiento / Utiidad Anual - g

Saldo a la fecha de la declaracion

Saldo a la fecha de la declaracion

[
[

\EEﬂ;Lda%/
ETeclarante
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Ninguno D

VIil.- OTRO TIPO DE INVERSION (negocio, empresa, bufete etc.
1 | Ewpresa | —

Tipo de inver§on (negocio, empresa, bufete, etc.) Razoén Social de la Inversion
gooy0. GGG
Delegdcion oWunicipio Entidad Federativa

Giro principal é&l negocio o inversion Fecha Inicio de operaciones

-

| Pesc, ™ |

Valor actual Moneda
(peso, ddlar, euro, elc.)

$

% participacion

Valor inicial de la inversion

TITULAR: Declarante @" Conyuge D AmbosD Dependiente D Otro|

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

]

Tipo de inversion (negocio, empresa, bufete, etc) Razon Social de la Inversion Ubicucion
. s —" v ‘T‘TLWlWLD‘LD_' P T : ‘
Giro principal del negocio o inversion Fecha Inicio de operaciones Delegacion o Municipio Entidad Federativa
] Moneda % participacion

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

TITULAR: DeclaranteD Conyuge I:l AmbosD Dependiente |:| Otro* : J

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

3| e | restssssEsmewTesn. WIS 7T
Tipo de inversion (negocio, empresa, bufete, etc.) Razén Social de la Inversion Ubicacion
Giro principal del negocio o inversion Fecha Inicio de operaciones Delegacion o Municipio Entidad Federativa
s rreg CESNEEEERNRE ) EEEs
Valor inicial de la inversion Valor actual Moned % participacién
(peso, dolar, euro, elc.)

TITULAR: Declarénte D Conyuge D AmbosD Dependiente EI Otrol

RendimientofUtilidadAnual:$l 1 ] | | i I | | I || |
Saldo a la fecha de la declaracion

Ubicacion

4l = |

Razon Social de la Inversion

Giro principal del negocio o inversion
GRINEIR £gy Rle Fecha Iniuio de operaciones

selbaunanel SRR | -
Moneda % participacion

Valor inicial de la inversion Valor actual
(peso, dolar, guro, elc )

TITULAR: Declarante D Conyuge I:' AmbosD Dependiente D Otro [ - |

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

Entia Federtiv

Delegacion o Municipio

Rendimiento / Utilidad Anual : 9
Saldo a la fecha de la declaracion
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IX.- GRAVAMENES O ADEUDOS Ninguno ]

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

4 Crédito hipotecario 2 Préstamos 3 Embargos 4 Tarjetasde crédtoe 5 Compras acrédito g Otro especifique

14 V9loall

Clave Numero de contrato o tarjeta de credito

Fecha que adquiere  Institucion o Acreedor

el adeudo

Loy | $

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

TITULAR: Declarante ;2 Conyuge l:l AmbosD Dependiente D Otro[ ’ |

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 _

.

Clave Nimero de contrato o tarjeta de crédito o fh bue adquiere TASHTGRIGA O Adreedar

el adeudo
. 3| AT S| S o
Plazo a pagar en meses Importe total del Crédito Saldo a la fecha de la declaracion

TITULAR: Declarante D Conyuge |:! Ambosl:] Dependiente l:l Otrol T

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

3

Clave Numero de contrato o tarjeta de credito

i

M

A TRET
Fecha que adquiere  Institucion o Acreedor
el adeudo

Plazo a pagar en meses Iorte total del Crédito ) ; Saldoa la fec!a me claracién
TITULAR: Declarante D Conyuge I:l Ambos D Dependiente I:l Otro | g |

Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a 3
crédito de un inmueble, debe especificar el Registro Publico de la Propiedad

A T
& L_—_J A A M M D

Clave Numero de contrato o tarjeta de credito ‘poop qie adquie?e Institucion o Acreedor
' el adeudo

(I L :
Plazo a pagar en meses Impe te total del Crédito

TITULAR: Declarante I:l Conyuge D Ambos|:| Dependiente D Otro |

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
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X.- DATOS DEL (LA) CONYUGE CONCUBINO (A) ———

Si su respuesta es AFIRMATIVA, favor de proporcionar su nombre

A\

¢ Vive Usted con su conyuge o en concubinato? NO . Sl .

Apellido Materno

Nombre (s)

$Su conyuge o concubina(o) percibe ingresos?  NO m Sl m

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

: : ' Jg o W
Lugar de Trabajo Lada Teléfono de lugar de trabajo
Domicilio del lugar de trabajo Colonia

T s Rl

Entidad Federativa Codigo Postal Cargo yo Actiidad que desempena

Delegacion o Municipio

¢Su conyuge o cbneubino (a) vive en el mismo domicilio de USTE@ ? NO .SI !
Si su respuesta es NEGATIVA, indique su domicilio particular, C'y teléfono particular

i S i i 5 i _

Domicilio Particular (calle y numero exterior e interior) Colonia

Delegacién o Municipio Entidad jfederativa Codigo Postal

Registro Federal de Contribuyentes Homocjave Lada Teléfono Particular

; Tiene USTED dependientes econorpicos 7 NO Sl .
Si su respuesta es AFIRMATIVA, pfoporcione sus nombres, edad y parentesco o vinculo con LSTED

/ DEPENDIENTES ECONOMICOS
Nombre

Parentesco o Vinculo
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XI.- DECLARACION DE INTERESES Ninguro B

Morelos

ESTOY DE ACUERDO EN HACER PUBLICA LA INFORMACION DE POSIBLE CONFLICTO DE INTERESES: Sl D NO D

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

Puesto, cargo, comision, actividades o poderes que el declarante desempefia er organos directivos o de gobiarno.en
organizaciones con fines de lucro (empresas), o bien, en asociaciones, sociedades, consejos, actividades filantropicas
o de consultoria que el declarante pueda o no recibir reriuneracion por esta participacion.

-

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

2.- COLABORADOR

3.-0TRO
(ESPECIFICAR) /

A.- A.- A.-
B.- B.- B.-
C.- C.- / : Ci-
FRECUENCIA ANUAL PARTICIPACION E'N LA DIREZCION TlPQ DE PERSONA TIPO DE
1. 3 Ocasiones O ADMINISTRACION JURIDICA COLABORACION
2. 4 a7 Ocasiones Si D Antes del $€rvicio 1. Instituciones de O APORTE
3. 8 a 110casiones Publice, Derecho Publico 1. Cuotas
4. Mensualmente No[ ] i‘sgé’,gs%:izsdz Horsdhn 2. Servicios
. 1 .
5. Ocasionalmente fante el Servicio - Profesionales
6. Otra (especificar) Y Publico 3. Fundacion 3. Participacion
" Si Antes del Servicio 4 Asociacion Gremial Voluntaria
2 Publico 5. Sindicato o Federacion 4. Participacion
de QOrganizaciones de remunerada

Trabajadores

) 5.0tros aportes
6. Junta de Vecinos u otra

Durante el Servicio

OO0

O oo Ood

ifi Y
i / Publico Orge.uzacién Comunitaria (pspaciicars,
Si Antes del Servicio 7. lglesia o Entidad
D Publico Religiosa A.- D
Nol:l 8.Otra (especificar) :
Durante el Servicio A'"D B,-{:] C- D B.- D
Publico
c-[]

OBSERVACIQNES O ACLARACIONES:
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POR PUESTO, CARGO, COMISION, ACTIVIDADES O PODERES DE CONYUGE, CONCUBINO, CONCUBINA

Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS QUE ACTUALMENTE

ACTIVIDADES FILANTROPICAS Y/O CONSULTORIA

TENGA EN ASOCIACIONES, CONSEJOS,

El servidor pulblico en caso de que tenga conocimiento de un posible conflicto de interés de su conyuge, concubina,

concubino y/o dependientes

organos directivos
sociedades,

consejos,

o de gobierno

economicos

por puesto, cargo, comision, actividades o poderes que desempefie en
en organizaciones con fines de lucro (empresas); o bien, en as
actividades filantropicas o de consultoria que pueda o no recibir una remuneragi
participacion conforme a lo siguiente.

Durante el Servicio
Publico

Antes del Servicio
Publco

Durante el Senvicio
Publico

Antes del Servicio
Publico

Si l:]
Mo [ ]

Durante el Servicio
Publico

O 0o 0O

NOMBRE DE LA ENTIDAD UBICACION (CIUDAD, POBLACION, NATURALEZA DEL ANTIGUEDAD DEL
(EMPRESA ASOCIACION, ENTIDAD FEDERATIVA Y PAIS)) VINCULO VINCULOQ
SINDICATO ETC)) 1.-SOCIO (ANOS)
2.- COLABORKDOR
3.-OTRO )
(ESPECIFACAR)
A - A.- / D A-
B.- B.- B- || i
Gis c- c- L] c.-
FRECUENCIA ANUAL PARTICIPACION EN L& DIRECCION T1PQ DE PERSONA ' TIPO DE
1. 3 Ocasiones * O ADMINISTRACIO JURIDICA COLABORACION
2. 4 a7 Ocasiones 1 Instituciones de O APORTE
3. 8 a 110casiones S D Anteg del Servicio I:I 1 | Derecho Publico 1. Cuotas
4. Mensualmente patlico i S‘?C’e_dadesdo Derech 2. Servicios
5. QOcasionalmente NOD st;‘:{‘;'ones ¢ berecha Profesionales
6. Otra (especificar) 3. Participacion

3. Fundacion

4. Asociacion Gremial

5. Sindicatc o Federacion
de Organizaciones de
Trat sjadores '

6. yunta de Vecinos u ofra
Organizacion Comunitaria
7, Ilglesia o Entidad
Religiosa

8 Otra (especificar)

A{] B-D c ]

Voluntaria

4. Participacion
remunerada
5.0tros ap. res
(especificar).

A0

B

-
c-[]

OBSERVACION

O ACLARACIONES:

(ﬁML//

—a
Fir Dediarante
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PARTICIPACIONES ECONOMICAS O FINANCIERAS DEL DECLARANTE

Descripcion: Se refiere a participaciones econémicas 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 alguha de las secciones

anteriores.

o

NOMBRE DE LA ENTIDAD

UBICACION (CIUDAD, POBLACION,

NATURALEZA DEL

ANTIGUEDAD DEL

(EMPRESA ASOCIACION, ENTIDAD FEDERATIVA Y PAIS.) VINCULO VINCULO
SINDICATOETC)) 1.-SOCIO (ANOS)
2.- COLABORBADOR
3.-0TRO
(ESPECIFICAR)
A- A.- A D A-
B.- B.- B- [ B.-
C- o @ L] Cs
FRECUENCIA ANUAL PARTICIPACION ENL DIRECCION TIPO DE PERSONA TIPO DE )
1. 3 Ocasiones O ADMINISTRACION JURIDICA COLABORACION
8 don ' -Fonciaiek 1. Instituciones de Q APORTE
3. 8 a 110casiones : == Derecho Publico 1. Cuotas
S Antgrs del Serv :
4. Mensualmente ' I:I g e D 7, Soaienades o 2. Servicios
; Piblico Asociaciones de Derecho ;
5. Ocasionalmente NOD Privads Profesionales
6. Otra (especificar) - 3. Fundacién 3. Participacion
i Durante el Servicio i ;
x / Pbii 4. Asociacion Gremial Voluntaria
- l:I - Lblieo —- 5. Sindicato o Federacion 4. Participacion
Si Antes del Servicio de Organizaciones de remunerada
B. I:I Publico Trabaiadores 5.0tros aportes
No, 6. Juna de Vecinos u otra 5
ARG (especificar).
G- I:] Diiraris oi Sanidie Organizacion Comunitaria

Publico

Si D
NOD

Antes del Servicio
Publico

Durante el Servicio

Publico

O 00 0o

7. Iglesia o Entidad
Religiosa
8.0Otra (especificar)

A-[]8-[Je-[]

A- ]
o- []
-

C

OBSERVACIONES @ ACLARACIONES:

dhl De

tarante

Morelos
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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 ﬁTIGUEDAD DEL
(EMPRESA ASOCIACION, ENTIDAD FEDERATIVA Y PAIS.) VINGULO ” VINCULO
SINDICATO ETC)) 1.-80CIO (ANOS)
2.- COLABORADO
3-0TRO
(ESPECIFICAR .
A A A- A

G- C.- C.- D C.-

FRECUENCIA ANUAL PARTICIPACION ENLA DI CCION TIPO DE PERSONA TIPC DE

1. 3 Ocasiones O ADMINISTRACION JURIDICA COLABORACION
2 4 a7 Ocasiones 1. lnslitucio'nels de O APORTE
3. 8 a 110casiones Derecho Publico 1. Cuotas
4. Mensualmente isigcalzté?\iisdi Derecho’ e
5. Ocasionalmente Si ] Antes del Servicio a Privado Profesionales
6. Otra (especificar) Publito 3. Fundacion 3. Participacion
W 4. Asociacion Gremial Voluntaria
= D No D Urante el Servicio 5. Sindicato o Federacion 4. Participacion
9 D Publico D E!Fe C ganizaciones de remunerade
- - — rabajadores 5.0tros aportes
Si [__—_I Antes del Servicio l:j 6. Junta de Vecinos u otra (especifiCZ\r)
C.- D Publico - Organizacion Comunitaria )
7, Iglesia o Entidad
No Durante el Servicio ] SR%!E;DS(; iy A- D
Publico L ]
Antes del Servicio a1l lc- B.-
si [ ] | Ppublico L] Oede-U o
C-
No D Durante el Servizio D
Publico

OBSERVACIONES O ACLARACIONES:




I
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INFORMACION CONFIDENCIAL

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

inmueble, especificando tipo de obra, superficie, fecha de terminacién, erogacion
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 Fiscalizacién

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.
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