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Presente, |

Se hace constar que con esta fecha se recibio su Declaracion de Modificacion

Anual de Intereses y de Situacién Patrimonial, en cumplimiento a lo
previsto en los articulos 27 fraccién X1, 75 y 77 fraccion Il de |a Ley Estatal de

Responsabilidades de los Servicios Publicos,

Por acuerdo de esta Dependencia acusamos de jecib}do su declaracion

misma, 1
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Se recomienda conservar copia requisitada de e
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DECLARACION DE MODIFICACION ANUALDE
INTERESES Y SITUACION PATRIMONIAL

MODIFICACIONES ENTRE EL 1o0. DE ENERO Y EL 31 DE DICIEMBRE DEL ANO ANTERICR

C. SECRETARIO DE LA CONTRALORIA ] C. AUDITOR GENERAL DE LAESAF [/ EJERCICIO 20 6

ES MI DESEO HACER PUBLICA LA INFORMACION CONFIDENCIAL siL] No[]

Quien suscribe, en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 133 bis de la Constitucién Politica del Estado Libre y Soberano de Morelos asi como al

articulo 75 de la Ley Estatal de Responsabilidades de los Servidores Publicos y bajo protesta de decir verdad, rinde a usted mi declaracion de
madificacion patrimonial y de intereses.

PODER: Ejecutivo I:] Legislativo D Judicial D Municipio [ TIQL{U cCy {‘)Gn r
l.- DATOS DE IDENTIFICACION

Apellido Paterno; [ t E('(Yn 20y |

Apellido Materno: | f\]ﬂ O W("‘ c |
Nombre (s): L N(‘u l(" \ ? |

_ Z3loLILel 10 o] 16

Registro Federal de Contribuyentes Hon‘cclav&

CURP Clave Unica de Regsstrc de Poblacion Fopah, LM L A . a% o posesﬁj .
e VN - nterior del carge actual

Diec bora de Salud “"lm?cmn’ F D teectom b Dol d” Moatetpdl |

Cargo que desempenfa actualmente i Cargo que manifestd en su Ultima declaracién

L Dtrccesdn de Dalud T\’TumC\Oﬂ( | [ D3veecn ok Sald Mende? mn‘l |

Area de adscripcidn actual Area de Adscripcidn que manifestd en su Ultima dadlaracian

I Au Lﬁ{(—lf\"‘]kﬂ(\'\(ﬁ V\Lnec?onl [ | A.uwtnmf’enk Munic mc*\l |

Depencfencua Organisma o Ayuntamiento de adscripcion ‘de la plaza Depen&enma Orgamsmo o Ayuntamiento que marifesté en su Gltima declaracion

L% \mzm ok e G n:l Jﬂ,{‘uca 5/ I Cend |

Domicilio oficial (calle y nimero exterior e interior o piso) Colonia

LTl IGCANAN 11 Me v(‘\k S 0.6.254.011#:3.5 103,516,127

Delegacian o Mummpt?z tidad Federativa Cadigo Postal Lada Teléfono oficial Extension

Botel \r‘ﬂnau”auﬁ@\n{, \’\”\C\\\ LOMN U (ulm(ClOC‘n"\\i’"i 2016 © Oc.r\f\nj om | |

Correo (s) electrénico (g) oﬁcnal (es) J "

" y \
et (f L :
Firma del Declarante

oon cel Congresa del Txison o Moraas
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Il.- INGRESO ANUAL (Anotar cantidades sin centavos)

a) Remuneracion neta del declarante por los cargos publicos desempeRatdos. . .........cooooiiiiis i iieiie e 3 0 |O O I 0312 "7:8[
Anote la suma de sueldos, honorarios, compensaciones, gratificaciones,
bonos, aguinaldo incluyendo la primera y segunda parte y otras
prestaciones que haya recibido.

010 D g, :
b) Ingresos por pension Decretada por el Congreso del EStado 0 AyUntamient. . ........ooveirie oot e s e e e e e s e b} 10 1L 010,0.010,0,0
Detalle en la seccion Xlll de observaciones y/o aclaraciones.

= €] o el et 10 - L O ST S———————————————o 3

Detalle el concepto de sus otros ingresos en la seccion X|I| de observaciones ylo aclaraciones.

INGRESO TOTAL DEL DECLARANTE (SUM& apartados B0 .. ..o oo $
Ingreso anual del (la) conyuge, concubino (a) y/o dependientes. .. R %

Especificar en el apartado V, en lo relativo a los datos del (la) conyuge 0 concubrno (a)

TOTAL INGRESOS ANUALES DEL DECLARANTE, CONYUGE, CONCUBINQ Y/O DEPENDIENTES.....oovvvvvviiniin, $
(suma INGRESO TOTAL DEL DECLARANTE e ingreso anual del canyuge, concubino y/o dependientes)

lll.- APLICACION DE RECURSOS

a) Pago de adeudos (Hipoteca, préstamos PEISONAIES, B1C.) ....iir. i e e ee et s e e e s 5
.b) Otros (Gastos de ManUENCION, FENTA, BIC.). . iiuiuurei ettt et eee e 3

TOTAL DE RECURSOS APLICADOS (SUM@ @FB) ... ocoioiiiiviiniiiiiiiiiiiie it iint i oisstesssssms s sssssss st

IV.- DECREMENTOS
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V.- DATOS GENERALES

MORELOS " Morelos

Tl Sonigrwao 41 405 £ Mineiun

Estada civil: Casado A% Scaltero

Domicilio particular (calie y nimero exterior & interior 0 piso) Colonia

DEL DECLARANTE:

s Taaes: el s FRiEEE 2 O
e ERitied Padaraia Cadigo Postal Lada Teléfono particular
/ L
_ MGMCC\(\O | L |'(“ih(‘fCC\|’T“(‘| MC\"(C\ |
corree (8 siecuanco (5 persondl (5] Nacmnahdad Lugar de nacmiento ?ﬁe!egacmn o Municipic / Estado)
i -”j i :
= '\)“_z\ 3 £ PR R "’ o _..-)___r
“!’ lCmd&‘@l 281 1F) Oeduenidad (Licn |C~‘LL'("| msickon) 9932592 |
D M A Edad 59"‘3 Grado maxime de estudios/Especialidad _/ Numero de cédula profesional

Fecha de Nacxmnenlo

DEL (LA) CONYUGE O CONCUBINQ (A): Ninguno[Xs
*1— i_ IC.

Apellido Paterno Nombre (s) completo.

LC K
Domicilio particular de su cényuge o concubinalo) (calle y nimero exterior e interiar) Registro Fedeml de Coriribavientes s
e [
Colonia Delegacion o Municipio Entidad Federativa
Cédigo Postal Lada Teléfenc Particular Lugar d= trabzjo Teléfono del Iugar de trabzjo

LC I.C.

Cargoy /o Actividad que desempeiia

Domicilio de lugar de trabajo
¢ Tiene USTED depandientes econdmicos 7 NO E sl - Si su respuesta es AFIRMATIVA, proporcione sus nombres, edades y parentesco o vinculo con USTED

DATOS DE SUS DEPENDIENTES ECONOMICOS

Nombre Eda.d._]—Ea.Le.u.Leam.u.\leu.ln—_

IC

g /\Eg‘f’-’ggﬁutf - &
i clarante
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VI.-BIENES MUEBLES Ningunolz

Independientemente de anotar si vendid algin bien, también deber3 indicar si Adquiiia ofro, anotandc la clave, el tipo de operacion y forma de pago.

1w/ 17 Morelos

Erttad Supsnoe dn Acihiona ; FacAAcon def Songima i Fatade da Morman

CLAVE: Py TIPO DE OF’ERACION FORMA DE F'AGO
Feliiie, § g = e
‘Menaje total de casa \ Joyas, bienes suntuarios | . ‘Semaviantes 7 _} Otras no comprendidas - = ; . i
(amcaias del hogan | 2 )ve mes enes | ,\3. IMaquinaria | _1 {Ganadoy aves) | :, Eg;‘a"arei" ol g"?“l“f"gf:'gﬁes | C Compra \f Iventa \LH/\ Herncia y | ‘Ccntado L ll i Y cragita
— - T servaciones y/a aclarach g M4 ‘\_;,—"
Clave  Valor del bien mueble Tippde  Formade Clave  Valor del bien musble Tlpc de  Formads

Operacion Page

- [ [T
I R
7S P
I . AR
& e
= e

Dél convuae o concubinaio) wo denendienles

Del declarante

AEEAER A
HRERA

VIl.- VEHICULOS Ninguno@

: . e . . TIPO DE OPERACION: FORMA DE PAGO:

Anote “A", si el vehiculo registrado fue adquirido 6 “B " si el vehiculo pasé P e g — -\ et
a ser propiedad de otra persona, sefalando el tipo de operacion que se | 1 cﬂmpm 2 Vetsl 3 Donaclon 4 \Hemm:laoLegado 5 oo sspacifique ap jantada L jGredito
llevo a cabo. N N

- Lsa) e I—t _ — s o oy = sy

 Altad Tipode Formade Marca/ Tipo de Vehiculo Madslo Clave Vehicular Ne. de Motor
\ 1 baja operacion  pago Fecha de Operacu:m
g

o $ L —— |
No. de Serie Placas Monto de |a operacién Entidad Federativa

PROPIETARIO: Dedaramea Cc’myuge DependiemesE O ——

gy o< Jicl@ 1c | IC g
O D M M & A

a | Altaé Tipode Formade Marca / Tipo de Vehiculo Modelo Clave Vehicular No. de Motor

baja operacion pago
g .c IS
No. de Serie Placas Manta de la operacion Entidad Federativa

PROPIETARIO: DedaranteE Cr’myugeEl Dependie:

Fecha de Operacion

Firma del Declarante
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VIIl.- BIENES INMUEBLES Ninguno (] FORMA DE PAGO
‘/__“\ P
Anote " A’ si el inmueble registrade fue adquirido 6 “8" si el inmueble paso a ser propiedad de otra persona, sefalando el tipe de operacidn ! Jeontado | 1! Jcredita
gue se llevo a cabo,

CLAVE:
7, Casa i %

SN B Pt A

| | habitaeign 9 \Departamento 3 \Terreno \Local industrial 5 yRancha
s 5 / /1 comercial \

e e e

TIPO DE OPERACION:
N o A, 77N Otra 4 T >
- Granja [ - 'Bodega | & especifiqus C/Compra. v Venta D\Dnnacinn.'

& Ry
( ‘Herencia o Legado, 0 Otra especifique
y N \ H .9/
R » s /

y —
e — e St

o

” ‘-‘\‘
PR e e e R
=" Clave Altad Tipode Forma Datos de Inscripcion ante el Registro Publico

‘ e Delegacion a Municipio Entidad Federativa
baja operacion de pago de la Propizdad

P R
Ubicacion del Inmugble (call D

Valor del inmueble

rerero [ELOR
e y numero exteriar & interior) Coloniz Codigo Postal M M A A Superficie M
Fecha de Operacicn
Construccion
TITULAR: De:laramelZ] ConyugeE DependlenreE AmbosB Otro | —_ | Superficie M2
_r’—‘-.A -
2)l=ll=iL =} L= LC LC.
-~" Clave Altad Tipopde Forma Datos de Inscripcion ante el Registro Publico Delegacion ¢ Municipio Entidad Federativa Valor del inmueble
baja operacién de pPago de |a Propiedad
e C i | ic SRR i |
Ubicacien del Inmueble (calle y nimere exterior € interior) Calania odigo Posta E_ B8 M M A A Superficie M
Fecha de Operacion
: : Construccion m
TITULAR: DeclarantEEl Conyugelzl DependlenteEI Amix-sE] Otro l l Superficie M
N
O e T IC
“=" Clave Altad Tipode Forma Datos de Inscripcion ante el Registro Publico Delegacion ¢ Municipio Entidad Federativa
baja aperacion de pago de |z Propiedad

Valor del inmueble

LC ; \ = 1C

- SN c |
Ubicacion del Inmusble (calle y ndmere exterior £ interior) Colcnia Cadigo Postal D_D M M a A Superficie M
Fecha de Operacién
I . . Construccién
TITULAR: DaciaranteEi ConyugeEl DependienteEl AmbosE Otra I — I Superficie M2

Firma del Declarante
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TIPO DETR
IX.- INVERSIONES Ninguno [V

N\ TS R, == =
1 |Cheques’ 2 ‘\Ahcrra; 3 \valores 4 \‘3cnos ’/: Acc;cnes 6 \‘Otmespeciﬁque

b N R ! A T
i NNy 0209 c E @ c
i imer D 0 M M A A itucic Saldo al 31 de diciembre del ano anterior
Eegrgi%n Numero de cuenta Fecha de Apertura Institucion |

La Institucidn dande tiene su inversion es de Nacionalidad: Mexicana E Extranjera El Moneda = — Rendimienta/Utilidad: $

(peso, délar, euro, eic)

TITULAR: Deciarante[zl Cényuge EI Ambos [Z] Dependiente E’ Otro, Especifique: | e

) R | | | Ot - [RRRR S

Nimero d cusnts 7 s Saldo al 31 de d:cxembre del afio anterior
neersion Fecha de Apefiura  IMSttucion

La Institucion donde tiene su inversion s de Nacionzlidad: Mexicana B Extranjera El Moneda | - ——— Rendimiento/Utilidad: $ _

(peso, délar, eure, etc |

TITULAR: DecEarameE Cényuge[{] Ambos B Dependiente E] Otro. Especifique; | — |

X.- OTRO TIPO DE INVERSION Ninguno [/
(Negocio, empresa buffet, etc.)

l SR ] c  |eEEEEE

Sidurante el afio ha realizado otro tipo de inversidn, debera especificario en este apartada.

Tipo de inversién (negocio, empresa, bufste, etc.} Razén Social de la Inversién Giro principal del negocio o inversian Fecha l mr:.u: de operaqones
- IC SR L
Ubicacidn Delegacion o Municipio Entidad Federatwa % pammpacidr.
- Y | SRy L — RendimientolUtiidad:  §
Valor inicial de la inversién

Valor al 31 de diciembre del ano anterior Moneda jpese ssior suto st

TITULAR: Declarante [-]  Cényuge [=] Ambos [=] Dependiente[—] Otro. Especifique. | i |

ey ¢ IC

Tipo de inversién (negecio, emprasa, bufete, etc.) Razdn Social de Iz Inversion Gire principal del negocio o inversién

1C

ol ]

Fecha Inicio de operaciones

LC

Ubicacion Delegacion o Municipio Entidad Federativa % participacion
s e N R Rendimientorvtitidas: S R
Valer inicial de la inversion Valor al 31 de diciembre del afio antanor Moneda !
(peso, délar, eurs ec)
TITULAR: Declarante [=]  Cényuge[=] Ambos [Z] Dependiente [=]  Otro. Especifique: | ——

Firma del Declarante
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'RELMS | de la Contraloria Ninguno [] TIPO DE GRAVAMEN O ADEUDO:
XL- GRAVAMEN ES 0 ADEUDOS /T\ Elr;c?!l;‘éano 2 Presramos -:;\‘Embargm;l 4 ::r“:.::ﬁw 5 , crédite | & \,Otru especifique:
Mz \_/’ M \ e %
L2 = .
~=  Tipade Gravamen Numero de contrato o tarjeta de crédito Institucién o Acraedar
0 Adeudo

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

Registro Pablico de la Propiedad L10l0i6lI€Cl  LOF.E]
Fer:ra que adquaere el adeudn Plazo a pagar en meses
TITULAR: Declarante@ Cényuge| | Ambos] | Dependa‘enteD Otro. Especifique: | S ———

2312 | IC.

Tipo de Gravamen Numero de contrato o tarjeta de crédito Institucién o Acreedor
o Adeudo

Si su adeudo o gravamen es par crédito hipotecario, embargo o compra a crédito de un inmueble, debe especificar el

Registro Publico de la Propiedad [ | SN I_Or C d L/ 15 | 0,3,2

Fecha que adqunare el ddeudo Plazoa pagar en meses
TITULAR: Declarante [ Conyuge[ | Ambos[_| Dependiente| | Otro. Especifique |

s BT e e

Tipo de Gravamen Numero de contrato o tarjeta de crdita Institucién o Acreedor
o Adeudo

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 L-l ?L/ |.(| /é‘ [0, 3€ |

FEChc que adqusere el adeudo Plazoa pagar en meses
TITULAR: Declarante [E Cc’myugeD Ambos[_| Dependiente| | Otro. Especifigue: |

=]

Tipo de Gravamen Ngmero de contrato o tarjeta de craditc Institucion o Acreedor
4 o Adeudo

LC.

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 [ | i LL_, ] = ..|“ = ] [~ — -

na que adqulere el ad:udo Plazo a pagar en meses
TITULAR: Declarante E Cényugea AmbosE’ DependleﬂteE Otro. Especifique: | —_—

Saldo al 31 de dn:uembre del ano anterior

LC

Importe total del crédito

I | ST

Saldo al 31 de diciembre del afia anteriar

T (s

Imparte total del crédita

T

Saldo al 31 de diciembra del afio anterior

LC.

Imporie total del crédito

$ Saldo al 31 de diciembre del afio anterior

1C.

Importe total del crédito

Firma del Declarante
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XIl.- DECLARACION DE INTERESES
ESTOY DE ACUERDO EN HACER PUBLICA LA INFORMACION DE POSIBLE CONFLICTO DE INTERESES

Ninguno [Z

i Morelos

Frtatac Sugandy di St ia ) Fratalzasen Ta) Soryres tv EAieds Ie Marwcs

si | Nno[/

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

Puesto, cargo, comisidn, actividades o poderes que el declarante desempefia en drganos directivos o de gobierno en organizacicnes con fines de lucro

(empresas), o bien, en asociaciones, sociedades, consegjos,

por esta participacion.

actividades filantropicas o de consultaria que el declarante pueda o no recibir remuneracidn

NOMERE DE LA ENTIDAD

UBICACION

NATURALEZA DEL VINCULO

ANTIGUEDAD DEL

(EMPRESA, ASOGIACION. SINDICATO. ETC.) (Ciudad, Poblacib;. Entidad Federativa y 1. Secio 2. Colaborader 3. Otro VINCULO (Afios)
ais) (Especificar)
A.- A.- . A.- E A.-
B.- B.- ] - B.- B- _
G Gin c.- -] G
FRECUENCIA ANUAL PARTICIPACION EN LA DIRECCION TIPO DE PERSONA JURIDICA B BE-
3 COLABORACION O
5 O ADMINISTRACIO —
1. 3 Ocasiones " 1. Instituciones de 5. Sindicato o APORTE
. - — Dereche Publico Federacian de
2. 4a7 Ocasiones Si E ﬁz;ﬁiga Senvicio E] Organizaciones de 1. Cuatas
) 2. Seciedades o Trabaiadores
Oca [~ 2 »
3. 8a 11 siones No . Asociaciones de 2. Servicios Profesicnales
& Homumbacis Durante el Servicio  [] Derecho Privado 8 Junta de Vecinos _— ,
A i - fl.:bllﬂ:: — o U oira Organizacion 3. Participacién Voluntaria
) i ntes del Servicio = . Fundacion itari
5, Ocasionalmente E Bublico D SamuGE 4, Participacion remunerada
No B 4. Asociacion 7 lalesia 6 Entidad
6. Ot eificar - . lglesia o EL s
ra (especificar) Durznte &l Servicia Gremial Relgisea 5.0tros aportes (especificar)
Pdblico
A- ; u -
= si [ Antes del Servicio [ &Q1ra (especificar) A
B.- E |E] Publico . B.. =5
No ’ y
By 2] Durante &l Servicio [—] A-I=] B-[H ¢ [H C.- ]
Publico
OBSERVACIONES O ACLARACIONES /
_ / 7 -
S 7 3 N

Firma del Declarante
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Errcac Scoonsr oo ausnona v Fracalicacion dol Congrese del Eswaio de Morews.

2. POR PUESTO, CARGO, COMISION, ACTIVIDADES O PODERES DE CONYUGE., CONCUBINA, CONCUBINO Y/O DEPENDIENTES NIHQU“OE
ECONOMICOS QUE ACTUALMENTE TENGA EN ASOCIACIONES, CONSEJQS, ACTIVIDADES FILANTROPICAS Y/O CONSULTORIA

El servidor publico 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 (empresas), o bien, en
asociaciones, sociedades, consejos, actividades filantropicas o de consultoria que pueda a no recibir una remuneracion por esta participacién conforme a lo

siguiente:

NOMBRE DE LA ENTIDAD

(EMPRESA, ASOCIACION. SINDICATO. ETC.)

(Ciudad, Poblacion, Entidad Federativa y Pais)

B.

FRECUENCIA ANUAL

1. 3 Ocasiones

2. 4a7 Ocasiones
3. 8a 110casiones
4. Mensuaimente
5. Qcasionalmente

6. Otra (especificar)

A- E
B.- E
. 3

C.

UBICACION

IC
C

PARTICIPACION EN LA DIRECCION

O ADMINISTRACION

vo [

Antes del Servicio
Publica

Durante el Servicio E

Publico

Antes del Servicio
Durante el Servicio E

Publico
Publico
Antes del Servicio E
Publico
Durante &f Servicio E
Publico

NATURALEZA DEL VINCULO

1. Socio 2. Colaborador

3. Otro
(Especificar)

ANTIGUEDAD DEL
VINCULO (Afios)

TIPO DE PERSONA JURIDICA

1. Instituciones de
Derecho Publico

2, Sociedades o
Ascciaciones de
Derecho Privada

3. Fundacion

4. Asociacian
Gremial

5. Sindicate o
Federacion de
Organizaciones de
Trabajadores

g. Junta de Vecines
u otra Organizacién
Comunitaria

7. lglesia ¢ Entidad
Religiosa

8.Otra (especificar)

N

[ < 3

TIPO DE
COLABORACION O
APORTE

1. Cuotas

2. Servicios Profesionales
3. Participacién Voluntaria
4. Participacidn remunerada

5.0tros aportes (especificar)

- @

B.- E
- ™

OBSERVACIONES O ACLARACIONES

Firma del Declarante
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3. PARTICIPACIONES ECONOMICAS O FINANCIERAS DEL DECLARANTE

Morelos

Enlidad Sugenor de 2020008 ¢ I acakzacion ge Congresc de” Satacc do Moruas

Ninguno |:J

Descripcion: Se refiere a participaciones ecandmicas o financieras, asi como aguellos convenics, contratos, compromisos o acuerdas con un valor econdémico
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 anteriores.

NOMBRE DE LA ENTIDAD

(EMPRESA, ASOCIACION, SINDICATO. ETC.)

UBICACION

(Ciudad, Poblacion, Entidad Federativa y

NATURALEZA DEL VINCULO

1. Socio Z. Colaborador 3. Otro

ANTIGUEDAD DEL
VINCULO (Afias)

Pais) (Especificar)
A.- A.- A.- E A.-
E———————————— e e ——
B.- B.- B.- B B.- —
—_—
e e e c.- = C.s
FRECUENCIA ANUAL PARTICIPACION EN LA DIRECCION TIPO DE PERSONA JURIDICA COLAT;F;C; fgéN o
. AD e
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4. POSIBLES CONFLICTOS DE INTERESES POR PARTICIPACIONES

CONCUBINA Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS.

Sntdint Supenar de Susone y Facanzacon cel Congrass gei Satamo do Marvies

ECONGMICAS O FINANCIERAS DEL CONYUGE, CONCUBINO,

Ninguno D

Descripcion: Se refiere a participaciones econémicas o financieras, asi como aguelles convenios, contratos, compromisos o acuerdos con un valor econdmico
presente o futuro que tenga el (la) conyuge, concubino(a) y/o dependientes econémicos con personas fisicas o morales y que el servidor publico tenga
conocimiento de un posible conflicto de interés y que no pueden ser incluidos en alguna de las secciones anteriores.

NOMBRE DE LA ENTIDAD

(EMPRESA, ASOCIACION. SINDICATO. ETC.)

UBICACION

(Ciudad, Poblacién, Entidad Federativa y Pais)
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INFORMACION CONFIDENCIAL

De este apartado se testara la informacion relativa a la aclaracion o ampliacion
de informacion sobre cualquier asunto referido a su patrimonio; y sobre aquel/
aquellos reportes de obras de construccion, ampliacién y/o remodelacion de un
inmueble, especificando tipo de obra, superficie, fecha de terminacién, erogacion
realizada al 31 de diciembre del afio anterior.

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 ctorgado el acuse de recibo correspondiente.

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

Fecha de elzboracion:
T/G’(,J/CLCG,E)G{? Morelosa_2 2  de_ £NPKO del 20_/ 7

NOTA: El Servidor publico ha manifestade su patrimonic BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, en consecuencia se le apercibe para que se conduzca con
verdad en lo declarado. Asi mismo, se hace de su conocimiento lo sefialado en el articulo 221 del Codigo Penal para el Estado de Morelos que al respecto
senala:

“Al que teniendo legalmente la obligacion de conducirse con verdad en un acto ante la autoridad, apercibido por_é

so de ser procedente el

apercibimiento, se condujere con falsedad u ocultare la verdad, se le impondra prisién de tres meses a dos afios”. ~
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