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MORELOS | de la Contraloria = DA Morelos

DECLARACION DE MODIFICACION ANUALDE =~ e
INTERESES Y SITUACION PATRIMONIAL
MODIFICACIONES ENTRE EL 1o. DE ENERO Y EL 31 DE DICIEMBRE DEL ANO ANTERIOR

C. SECRETARIO DE LA CONTRALORIA O C. AUDITOR GENERAL DE LA ESAF  [X EJERCICIO | 20 !6 |

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

Quien suscribe, en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 133 bis de la Constituciéon 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, rindo a usted mi declaracion de
modificacion patrimonial y de intereses.

PODER: Ejecutivo D Legislativo D Judicial I:I Municipio |_’(—LA yac aeal) l
l.- DATOS DE IDENTIFICACION

Apeliido Paterno: | RQamigerz |

ApelidoMaten: |\ L @< (\ oA i |
C -
Nombre (s): | mz . (E |
o 3 0oL 6 & O4Oq U M S M Ol L
Q,OOTLIG QIOJI,6
istro F tribuyent Unii i 0 M
Registro Federal de Contribuyentes Homoclave CURP Clave Unica de Registro de Poblacion s MM A A Fecha de i orna o posesﬁ‘) 4
5 P G /D _ anterior el cargo actual
IDipectan  De = Q0 (CIOS oecoe || gector 0 Cr oS a1 coS J
Cargo que desempefia actualmente Cargo que manifesto en su ultima declaracion -
A4 T ) C 3
LN Dazce 0w D& Soenwicies N\euw cos [_ \Mneccion (01 Dene i ciof \L,F‘\\f(\(i
Area de adscripcion actual Area de Adscripcion que manifesté en su Gltima declaracion
—T— . '\/1’1 p / iy il < |

LB . evunmamicaTa T avacalan [hazioy | V\ A\uu‘i/\f\’\uwulo NE L LavACAR AX [\\yt,

Dependencia, Orgamsmo o Ayuntamiento de adscripcion de la plaza Dependencia, Organismo o Ayuntamiento que manifestd en su Ultima declaracion

[Mazn P Yl W QQ[L S O UCION AN | | & EATTNO |

Domicilio oficial (calle y nimero exterior e interior 0 piso) Colonia

F i = P = -~ -

(L evacaeaa IL__M acelos | 8.2.540 11 .80 73.5176.7.27] |

Delegacion o Municipio Entidad Federativa Cadigo Postal Lada Teléfono oficial Extension

.
[

Correo (s) electronico (s) oficial (es)
?——

F mna Decl rante
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MORELOS | de |a Contraloria

I.- INGRESO ANUAL (Anotar cantidades sin centavos)

a) Remuneracion neta del declarante por los cargos publicos desempenados........ccoouiivisvriiiaaiasnsaannisniiiasisiossseeniens $ bl
Anote la suma de sueldos, honorarios, compensaciones, gratificaciones,
bonos, aguinaldo incluyendo la primera y segunda parte y otras
prestaciones que haya recibido.

b) Ingresos por pension Decretada por el Congreso del Estado 0 Ayuntamiento. ..........ooveeriiiiiiiniiini s
Detalle en la seccién XlIl de observaciones y/o aclaraciones.

C) OUrOS INGTESO0S ANUAIES. ... veeiureeitirestteeittee st eeet et e et o iaas e aa e s sa e s e e e ah s e aha a1 e s s e bb s St e e e st
Detalle el concepto de sus otros ingresos en la seccion XlII de observaciones y/o aclaraciones.

INGRESO TOTAL DEL DECLARANTE (suma apartados @+b+C).........ccoeeiiiiiiiiiiiiiiiiii i $
Ingreso anual del (la) conyuge, concubino (a) y/o dependientes... & A | $

Especificar en el apartado V, en lo relativo a los datos del (la) conyuge o concubmo (a)
TOTAL INGRESOS ANUALES DEL DECLARANTE, CONYUGE, CONCUBINO Y/O DEPENDIENTES........................ $
(suma INGRESO TOTAL DEL DECLARANTE e ingreso anual del conyuge, concubino y/o dependientes)

lil.- APLICACION DE RECURSOS ~ :
a) Pago de adeudos (Hipoteca, préstamos personales, €1C.) ..........oooviiiiiiiiepsiniiiiinie s $

.

' b) Otros (Gastos de ManUtenCion, FENtA, EC.).....o.uieiuiriiuiiiiit ittt $
TOTAL DE RECURSOS APLICADOS (SUM@ @+D)....ccooiiiiiiiiiiiiiaiiii et i ssssssssissss 2o $

IV.- DECREMENTOS

C):-SINESITO. 1. cvs s cvossesnssusstsusssnssrnsns nsaronsssubsntasussessssrnsansons sanssanasatsonsssntasssonsseshtinessbonirnesuatessansnnssnssiionesing

d).-Otro (especifique en el apartado nimero XIII de observaciones y/0 aclaraciones)................oueeiueeieieiun cenniiniieains $
T e e R S VNNt A GBS GBI I A e & Lk $ ;

Firma del Declarante
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Eaticas Buperior de Austoria y Fiscalizacion el Congreso dul Estado de Mare'os

V.- DATOS GENERALES

Estado civil: Casado 1183 Soltero

DEL DECLARANTE:

I-a

Domicilio particular (calle y nimero exterior e interior 0 piso) Colonia

1C. 1C. =35 1C.

Delegacion o Municipio Entidad Federativa Cadigo Postal Lada

LC.

Teléfono particular

LMEX ©anig ] DLAYACARAAS Uoo st
Correo (s) electrénico (s) personal (es) Nacionalidad Lugar de nacimiento (Delegacion o Municipio / Estado)

I( l(\lcllll 7,4 l/)n(ll M L Racu weaare \ecuowol wcol(ETie Y |
D D

Edad ( aeg?:) Grado maximo de estudios/Especialidad Numero de cédula profesional

=

M M A A
Fecha de Nacimiento

DEL iLAi CONYUGE O CONCUBINO (A): Ninguno

Apellido Patern: I . Nombre (s) completo.
1LC.
Domicilio particular de su conyuge o concubina(o) (calle y numero exterior e interior) Lo Reaistro Federal de Contribuyentes
1.C. 1.C.
Colonia Delegacion o Municipio Entidad Federativa
3

Codigo Postal Lada Teléfono Particular

Lugar de trabajo Teléfono del lugar de trabajo

1.C.

Cargoy /o Actividad que desempefia Domicilio de lugar de trabajo

¢ Tiene USTED dependientes econémicos ? NO Sl Si su respuesta es AFIRMATIVA, proporcione sus nombres, edades y parentesco o vinculo con USTED

DATOS DE SUS DEPENDIENTES ECONOMICOS

Nombre

4

L=
p / Firma m7f |76arame
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MORELOS | 4o |a Contraloria
VI.-BIENES MUEBLES Ninguno[X]

Independientemente de anotar si vendié algun bien, también debera indicar si Adquirié otro, anotando la clave, el tipo de operacion y forma de pago.

Enttad Supwion da Auditoria 7 Fiscakuacion del Congreso del Estado de Maoreios

CLANE: TIPO DE OPERACION: FORMA DE PAGO:
;/—\‘ Menaje total de casa [ :\ Joyas, bienes suntuarios (/ﬁ\ 3 /”\Semovmmes /\ Otros no comprendidos S 2\ / Z i A
\_!/(articulos del hogar) \_2 ¥ obras de arte \1 IMaquinaria ‘\i_(ganado v aves) { \f 8‘::'«':: ;’;:L:s?::gﬁ r,:,:.i::” {_ C) Compra ‘\_\LJ Venta H ) Herencia ‘\\[’/}Conlado & il / Crédito
Clave  Valor del bien mueble Tipode Formade | Clave  Valor del bien mueble Tipode  Formade

QOperacion Pago

O s LC.
= EESaETEaa C

<
T P S

VIl.- VEHICULOS Ninguno® BRI R

TIPO DE OPERACION:

<
1.C. B 1.C. 1.C. 1.C.
1. B 1C.

X

IC. B LC. C. 1C

Del convuae o concubinalo) v/o dependientes

Del declarante

1C. B L.C. 1C. C

HAERBE
AEERR B

Anote “A", si el vehiculo registrado fue adquirido 6 “B * si el vehiculo pasé . — e o ! :
a ser propiedad de otra persona, sefialando el tipo de operacion que se { 1 \,CQMP," 2 jventa 3 }Donacmv/ Herencia o Legado | § ;om especifique
llevé a cabo. Nl e Nl NG

b S

, )Contado (' crbaito
<0y

13 ic
"\ Altac Tipode Formade Marca/ Tipo de Vehiculo Modelo Clave Vehicular No. de Motor D O M M A A
\ 1 ) ‘baja_operacion _pago Fecha de Operacion
ic W il [
No. de Serie Placas Monto de la operacion Entidad Federativa
PROPIETARIO: DedarameD Cényugel:l DependlemesE] Otro
Ic. .
2 Y| Alta¢ Tipode Formade Marca/ Tipo de Vehiculo Modelo Clave Vehicular No. de Motor O M M A A
“_/ baja operacion _ pago Fecha de Operacion
$ B o)
No. de Serie Placas onto de la operacion Entidad Federativa

/

“Firma d’fec{érante
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VIIl.- BIENES INMUEBLES Ninguno FORMA DE PAGO
7~

Anote “A", si el inmueble registrado fue adquirido 6 “B" si el inmueble paso a ser propiedad de otra persona, sefialando el tipo de operacion @c”‘"“" '\D Crédito

que se llevo a cabo.

i i -~ cL A\v - o i o, _TIPO DE OPERACION:

c ? / N\ J - sl N N / e

J\\ i ) Rabitacién L 3 /P“’"“““’"“’ { \i /zT°"‘"° ,\_/},ng:;ﬂm?:ftm‘@“‘"c"° \ f/ {Granja (\yﬁodegl ;\g/-g;ciﬁque Qc»mpu,\v Vemak/&omcion(-@ﬁ«mdaoLegada:\\(Do,mcspeCiﬁque
i
(1) Bl IC
~ Clave Altad Tipode Forma Datos de Inscripcion ante el Registro Pablico Delegacion o Municipio Entidad Federativa Valor del inmueble

baja operacion de pago de [a Propiedad
L. | R C |
Ubicacién del Inmueble (calle y numero exterior e interior) Colonia Cadigo Postal D M M A _A Superficie
Fecha de Operacion
Construccion
TITULAR: DeclaranleD Cc’)nyugeD Dependiente[] AmbosD Oto | | Superficie M2

gm0 < | < _J < g IC
-~ Clave Altad Tipode Forma Datos de Inscripcion ante el Registro Publico lelegacion o Municipio Entidad Federativa Valor del inmuebl

{
\,

baja operacion de pago de [a Propiedad

Ubicacion del Inmueble (calle y nimero exterior € interior) Colonia 190 Postal D D M W A A U

Fecha de Operacion

Construccion
TITULAR: DecIaranteD CényugeD DependienteD AmbosD Otro | ! Superficie M

cie M

3) g (o T R BT

Clave Alta¢ Tipode Forma Datos de Inscripcion ante el Registro Publico

: i Delegacion o Municipio Entidad Federativa Valor del inmueble
baja operacion de pago de la Propiedad
1.C. IC. 1C. Terreno
Ubicacion del Inmueble (calle y nimero exterior e interior) Colonia Cadigo Postal D M W A A Superficie M:
Fecha de Operacion
Construccion
TITULAR: DeclaranteD Cényuge[] DependienteD AmbosD Otro I Superficie M

Firma éel eda/nﬂte
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Enbesat Supanicr e Auctnla 5 Fracalracion del Cangreso del Esiada du Mereics

VIil.- BIENES INMUEBLES Ninguno FORMA DE PAGO

o
Anote “A”, si el inmueble registrado fue adquirido 6 “B" si el inmueble pasé a ser propiedad de otra persona, sefialando el tipo de operacion @C""“‘” '\l/: Crédito
que se llevé a cabo.

R £ IS 2 o Sk TIPO DE OPERACION:
{ has i “\Departamento [, \Terreno ("L ocal industrial Rancho (* \Granja ( - )Bodega [ o JNO, ( e g o N " 222N ;
‘\I/'] habitacién | -_;/P'p 1\3/‘ ,\4/” ecrareial @ \\(;/ \-7/} ,\ﬁ/,espocvﬁquc @Compn \V' Venla\;abonmmm\_l_ymmuouqadokg)otm especifique

. f=rtc - -

~ Clave sga 6 Tippde Forma Datos de Inscripcién ante el Registro Publico Delegacion o Municipio Entidad Federativa Valor del inmueble

ja operacion de pago de la Propiedad
LC | | e SN
Colonia Caodigo Postal 0D_D Superficie

1.C.
Ubicacion del Inmueble (calle y nimero exterior e interior) Fecha é‘e O’ger ;cié r:\

Construccion
TITULAR: Declarante[:] Cbnyugel:] DependienteD AmbosEl Otro | J Superficie M2

.’/\\

0 M S T

-~ Clave Altaé Tipode Forma Datos de Inscripcion ante el Registro Publico
baja operacion de pago de la Propiedad

1C.

Ubicacion del Inmueble (calle y numero exterior € interior)

fstie s
legacion o Municipio Entidad Federativa alor del iInmueble

i 0digo Posta M M A A uperficie M
Colonia 9 Fecha de Operacion it

Construccion
TITULAR: DeclaranteD COnyuge[:] Dependiente[] AmbosD Otro | I

Superficie M

& T : I1C.

~—" Clave Alta¢ Tipode Forma Datos de Inscripcion ante el Registro Publico Delegacion o Municipio Entidad Federativa Valor del inmueble
baja operacion de pago de la Propiedad

S : comye ; Codigo Postal D D M W A A Superficie M
Ubicacion del Inmueble (calle y nimero exterior e interior) Colonia g Fecha de Operacién pe

Construccion
TITULAR: DedaranxeD CcnyugeD DependienteD AmbosD Otro | J Supegﬁﬁz

/]
/

Firma éel edara‘ne
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S
S T | |

IX.- INVERSIONES Ninguno

Tipode  Numero de cuenta A |nstitucion Saldo al 31de dlcuembre del afio anterior
inversion Fecha de Apenura
La Institucién donde tiene su inversion es de Nacionalidad: Mexicana D Extranjera I:l Moneda Rendimiento/Utilidad: $ 1.C.
(peso, délar, euro, etc.)
TITULAR: Declarante[j Conyuge D Ambos [:] Dependiente [ ]  Otro, Especifique: | |
LC. '- IC
Nume: n D D M M A A itucio Saldo al 31 de diciembre del afio anterior
Eegrgf)n S P Fecha de Apertura o
La Institucion donde tiene su inversion es de Nacionalidad: Mexicana D Extranjera [:] Moneda Rendimiento/Utilidad: $ I'c'
(peso, ddlar, euro, etc.)
TITULAR: Declarante[ | ~ Cényuge D Ambos E] Dependiente D Otro. Especifique: | |

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

| R

. Si durante el afio ha realizado otro tipo de inversion, debera especificarlo en este apartado.

-

Tipo de inversion (negocio, empresa, bufete, etc.) Razon Social de la Inversion Giro principal del negocio o inversion ha Inigo d: 0 Arac;"ones
|
Ubicacién Delegacion o Municipio Entidad Federauva % participacion

$ 1C.

Valor inicial de la inversion

SN 000 rendimientorueisac: L

Valor al 31 de diciembre del afio anterior ~ Moneda (peso. dotar. ewro exc)

TITULAR: Declarantelj CényugeD Ambos [:] DependienteD Otro. Especifique: L ) |

| - IC.

g 2 5 . . mt N— e = BT e ) Y N
Tipo de inversion (negocio, empresa, bufete, etc.) Razdn Social de la Inversion Giro principal del negocio o inversion Fecha Inicio de operaciones

Delegacion o Municipio Entidad F ederativa % participacion

$ $ 1C. 1 Rendimiento/Utilidad: $
Valor inicial de la inversion Valor al 31 de diciembre del afio anterior Moneda
TITULAR: Declarante l:] Cc'nnyuge[:l Ambos [j Dependiente D Otro. Especifique: | /1{ AL
1 — ‘
; SR,

(peso, dolar, euroetc.)
e e 4 //Firma del araq(e

Ubicacion
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Ninguno TIPO DE GRAVAMEN O ADEUDO: = ” b T 3
X read Bupeion 0 Austerin 7 Fracabiacn 00t Cangresa 3ot Bxads de Moreios
Xl.- GRAVAMENES O ADEUDOS (388 2) ©) 0 0 10
| LC. 1C.
"~ Tipo de Gravamen Numero de contrato o tarjeta de crédito Institucion o Acreedor
0 Adeudo

Saldo al 31 de diciembre del ano anterior
Si su adeudo o gravamen es por

crédito hipotecario, embargo o compra a crédito de un inmueble, debe especificar el $
Registro Publico de a Propicdad NN TN | | . | | |

| 1 1 | R T WA | Importe total del crédito
Do D M M A oA

Fecha que adquiere el adeudo  Plazo a pagar en meses

TITULAR: Declaramelj CényugeD AmbosD DependienteD Otro. Especifique: |

el

- R SRR,
gi% dedGravamen Numero de contrato o tarjeta de crédito Institucion o Acreedor Saldo al 31 de diciembre del afio anterior
leudo

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 1C. (Uil S ] e | AT

o] M M, A A
Fecha que adquiere el adeudo Plazo a pagar en meses
TITULAR: DeclaranteD COnyugeD AmbosD Dependien(el:] Otro. Especifique: |

R

Importe total del crédito

) -
o T R R S s
—~ Tipo de Gravamen Numero de contrato o tarjeta de crédito Institucién o Acreedor

o0 Adeudo

Saldo al 31 de diciembre del afio anterior
Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a crédito de un inmueble, debe especificar el

1.C.
Registro Publico de la Propiedad l Importe total del crédito
Fecha que adquierd el adeudo  Plazo a pagar en meses
TITULAR: Declarante [_| Conyuge[ ] Ambos[_] Dependiente[:l Otro. Especifique: | J
U
\ Tipo de Gravamen Numero de contrato o tarjeta de crédito Institucion o Acreedor Saldo al 31 de diciembre del afio anterior
2 4 | o Adeudo $
Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a crédito de un inmueble, debe especificar el 1C.
Registro Publico de la Propiedad e R B PG Importe total del crédito
D o] M
Fecha que adqﬂieréel ;deudo Plazo a pagar en meses L 4
TITULAR: Declarante [_] Conyuge[ ] Ambos[_] Dependiente[ | Otro. Especifique: | J — ]
0 A
/“ Firma dél %Iaran)é
'l /
i
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Entitad Supence de Auditonia y Fiscalizacion del Congrexo det Exiada Je Morras

Xil.- DECLARACION DE INTERESES Ninguno []
ESTOY DE ACUERDO EN HACER PUBLICA LA INFORMACION DE POSIBLE CONFLICTO DE INTERESES SID NO

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 en érganos 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 remuneracion

por esta participacion.

‘ NOMBRE DE LA ENTIDAD o NATURALEZA DEL VINCULO =
| . ik ; ; ANTIGUEDAD DEL
(EMPRESA, ASOCIACION. SINDICATO. ETC.) (Ciudad, Poblacion, Entidad Federativay | 4 socio 2. Colaborador 3. Otro VINCULO (Afios)
Pais) (Especificar)
A.- A.- A.- D A.-
B.- B.- B.- O B.-
- C.- ¥ 4 C.- C.-
g = O
FRECUENCIA ANUAL PARTICIPACION EN LA DIRECCION TIPO DE PERSONA JURIDICA TIPO DEO
TRA COLABORACION O
1. 3 Ocasiones Ll CION™ 1. Instituciones de 5. Sindicato o APORTE
= o Derecho Publico Federacion de
2. 4a7 Ocasiones si [] Arfesdel Seoace - [in1] Organizaciones de 1. Cuotas
| Publico ; 2. Sociedades o Trabajadores
3. 8 a 110casiones No D e Asociaciones de 2. Servicios Profesionales
Durante el Servicio O Derecho Privado 6. Junta de Vecinos Jesgt
4. Mensualmente Publico uotra Organizacién 3. Participacion Voluntaria
) Si Antes del Servicio 3. Fundacion itari.
5. Ocasionalmente D Publico E] feninisia 4. Participacion remunerada
. No ; 4. Asociacion 7. Iglesia o Entidad )
6. Otra (especificar) D Diksirite &) Sewicio D Gremial Religgio;a i 5.0tros aportes (especificar)
Publico
A.- X -
D Si D Antes del Servicio [:I 80tra (especificar) & D
B. Publico
; w0 : B.- [
C.- 0O Durante el Servicio [_] a-[] e[ c- [ c.- D
Puablico

OBSERVACIONES O ACLARACIONES
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Ervcac Supencr de Autitoria ¢ Fracalizacion del Congreso del Ex:ado ae Mereas

2. POR PUESTO, CARGO, COMISION, ACTIVIDADES O PODERES DE CONYUGE, CONCUBINA, CONCUBINO Y/O DEPENDIENTES NingunoE
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 econdmicos por
puesto, cargo, comision, actividades o poderes que desempefie en érganos 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 remuneracion por esta participaciéon conforme a lo

siguiente:

NOMBRE DE LA ENTIDAD UBICACION NATURALEZA DEL VINCULO

ANTIGUEDAD DEL

(Ciudad, Poblacién, Entidad Federativa y Pais) | 1. Socio 2. Colaborador 3. Otro VINCULO (Afios)

(Especificar)
S <
= @

-

TIPO DE PERSONA JURIDICA TIPO DE

(EMPRESA, ASOCIACION. SINDICATO. ETC.)

L —0mi |

FRECUENCIA ANUAL

PARTICIPACION EN LA DIRECCION

) COLABORACION O
1. 3 Ocasiones 2 ‘A-DMINISTRAC|°N 1. Instituciones de | 5. Sindicato o APORTE
E g e R R —— S— Derecho Publico Federacion de
. 4270 ones Antes del Servicio st
< e Publico ™™ Organizaciones de 1. Cuotas

3. 8 a 110casiones
4. Mensualmente
5. Ocasionalmente

6. Otra (especificar)

S

N 1c |
-0

No

Durante el Servicio E
Publico

Antes del Servicio m
Publico

Durante el Servicio E
Publico

Si

Antes del Servicio E
Publico

2. Sociedades o
Asociaciones de
Derecho Privado

3. Fundacion

4. Asaciacion
Gremial

Trabajadores

6. Junta de Vecinos
u otra Organizacion
Comunitaria

7. Iglesia o Entidad
Religiosa

8.0tra (especificar)

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

5.0tros aportes (especificar)

~ M|

- M@ .
e m S 1c | Ourare o S ic | A - - M[ - M

OBSERVACIONES O ACLARACIONES
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2. POR PUESTO, CARGO, COMISION, ACTIVIDADES O PODERES DE CONYUGE, CONCUBINA, CONCUBINO Y/O DEPENDIENTES NingunoE
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 econdmicos por
puesto, cargo, comision, actividades o poderes que desempefie en érganos 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 remuneracion por esta participaciéon conforme a lo

siguiente:

NOMBRE DE LA ENTIDAD UBICACION NATURALEZA DEL VINCULO

ANTIGUEDAD DEL

(Ciudad, Poblacién, Entidad Federativa y Pais) | 1. Socio 2. Colaborador 3. Otro VINCULO (Afios)

(Especificar)
S <
= @

-

TIPO DE PERSONA JURIDICA TIPO DE

(EMPRESA, ASOCIACION. SINDICATO. ETC.)

L —0mi |

FRECUENCIA ANUAL

PARTICIPACION EN LA DIRECCION

) COLABORACION O
1. 3 Ocasiones 2 ‘A-DMINISTRAC|°N 1. Instituciones de | 5. Sindicato o APORTE
E g e R R —— S— Derecho Publico Federacion de
. 4270 ones Antes del Servicio st
< e Publico ™™ Organizaciones de 1. Cuotas

3. 8 a 110casiones
4. Mensualmente
5. Ocasionalmente

6. Otra (especificar)

S

N 1c |
-0

No

Durante el Servicio E
Publico

Antes del Servicio m
Publico

Durante el Servicio E
Publico

Si

Antes del Servicio E
Publico

2. Sociedades o
Asociaciones de
Derecho Privado

3. Fundacion

4. Asaciacion
Gremial

Trabajadores

6. Junta de Vecinos
u otra Organizacion
Comunitaria

7. Iglesia o Entidad
Religiosa

8.0tra (especificar)

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

5.0tros aportes (especificar)
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3. PARTICIPACIONES ECONOMICAS O FINANCIERAS DEL DECLARANTE Ninguno X

Descripcién: 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 alguna de las secciones anteriores.

NOMBRE DE LA ENTIDAD S EAION NATURALEZA DEL VINCULO e
(EMPRESA, ASOCIACION, SINDICATO. ETC.) (Ciudad, "°"'°°i°:~ Entidad Federativay | 4 socio 2. Colaborador 3. Otro VINCULO (Afios)
ais) (Especificar)
A.- A.- A.- D A.-
B.- B.- B.- O B.-
(B G- C.- D C.-
FRECUENCIA ANUAL PAR“C|PAC|°N EN LA D|RECC|0N TIPO DE PERSONA JURIDICA COLATIBZ?{ADCEION &
1. 3 Ocasiones O ADMINISTRACION i 1. Instituciones de | 5. Sindicato o APORTE
— — Derecho Publico Federacion de
2. 4a7 Ocasiones Si D Antes del Servicio ] Organizaciones de | | 1. Cuotas
i Pubhcoﬂ 2. Sociedades © | Trabajadores
3. 8a 110casiones No D 0, Asociaciones de 2. Servicios Profesionales
¢ Durante el Servicio 9 Derecho Privado | 6. Junta de Vecinos ]
4. Mensualmente Publico u otra Organizacion 3. Participacion Voluntaria
) Si Antes del Servicio 3. Fundacion itari
5. Ocasionalmente : D Publico D Cemhmins 4. Participacion remunerada
: No [] 4. Asociacion | 7. [glesia o Entidad :
6. Otra (especificar) Dixania o Servicio D Gremial Religiosa 5. Otros aportes (especificar)
Publico
A.- 2 .
D Si D Antes del Servicio D 8.0tra (especificar) A. D
B.- O i o Ay
No D
C- 0 Durante el Servicio [_] a-] 8- c- d C.- (i)
Publico
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4. POSIBLES CONFLICTOS DE INTERESES POR PARTICIPACIONES ECONOMICAS O FINANCIERAS DEL CONYUGE, CONCUBINO, Ninguno [X]

CONCUBINA Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS.

Descripcion: Se refiere a participaciones econémicas o financieras, asi como aquellos convenios, contratos, compromisos o acuerdos con un valor econémico
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 UBICACION NATURALEZA DEL VINCULO i
ANTIGUEDAD DEL

(EMPRESA, ASOCIACION. SINDICATO. ETC.) (Ciudad, Poblacién, Entidad Federativa y Pais) | 1. Socio 2. Colaborador 3. Otro VINCULO (Afios)
(Especificar)
5 . - O
s - H

3. 82 110casiones
4. Mensualmente
5. Ocasionalmente

6. Otra (especificar)

-
o -
. 3

Durante &'Servicio E

Publico
Antes del Servicio u
Publico

Durante el Servicio

Publico

Antes del Servicio
Publico
Durante el Servicio m
Publico

Asociaciones de
Derecho Privado

3. Fundacion

4. Asociacion
Gremial

FRECUENCIA ANUAL PARTICIPACION EN LA DIRECCION TIPO DE PERSONA JURIDICA TIPO DE COLABORACION
QO APORTE
1. 3 Ocasiones O ADMINISTRACION 1. Instituciones de | 5.  Sindicato o
; Derecho Publico Federacién de 1. Cuotas
2. 4a7 Ocasiones Si E Ar)te; del Servicio E Organizaciones de
Publico 2. Sociedades © | Trabajadores 2. Senvicios Profesionales

6. Junta de Vecinos
u otra Organizacion
Comunitaria

7, Iglesia o Entidad
Religiosa

8.0tra (especificar)

N

N

3. Participacion Voluntaria
4. Participacion remunerada

5. Otros aportes (especificar)

i
..
c-
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INFORMACION CONFIDENCIAL

De este apartado se testara la informacion relativa a la aclaracién o ampliacion
de informacién 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 terminacion, 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 otorgado el acuse de recibo correspondiente.

Asimismo para efectos de lo sefialado en el articulo 81 de la Ley 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:

N e Morelosa_ 2 de_ Freafan del 20 \ .

NOTA: El Servidor publico ha manifestado su patrimonio 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 Cédigo Penal para el Estado de Morelos que al respecto
sefiala:

“Al que teniendo legalmente la obligacion de conducirse con verdad en un acto ante la autoridad, apercibido por é
apercibimiento, se condujere con falsedad u ocultare la verdad, se le impondrd prision de tres meses a dos anos". i

o de ser procedente el

—







