PARA USO EXCLUSIVO DE LA SECRETARIA
NO. DE COMPROBACION: 201601291346208701099
R.F.C: HRMG871203EJ4

SRR L UGN FRLICH
MEXICO, D.F. A 29 DE ENERO DE 2016

C. MARIA GUADALUPE HERRERA RUIZ ' " DECLARACION INICIAL
ADMINISTRACION DEL PATRIMONIO DE LA BENEFICENCIA PUBLICA
PRESENTE.

CON ESTA FECHA SE RECIBIO SU DECLARACION DE SITUACION PATRIMONIAL, PRESENTADA, EN CUMPLIMIENTO DE LO DISPUESTO EN EL TITULO
TERCERQ, CAPITULO UNICO, DE LA LEY FEDERAL DE RESPONSABILIDADES ADMINISTRATIVAS DE LOS SERVIDORES PUBLICOS, DE LA QUE SE

ACUSA RECIBO.

LA DECLARAC!ON HA SIDO PRESENTADA ENSOBRE QUE CONTIENE EL ARCHIVO 560493 FUP CON CARACTERES DE AUTENTICIDAD 65 59 eb f2 02 28
2b 63 60 3¢ 29 73 aa c9 91 94 f1 cd 7a 8b, EL CUAL INCORPORA FIRMA ELECTRONICA, EN SUSTITUCION DE LA AUTOGRAFA Y CON EL MISMO VALOR
PROBATORIO, TODA VEZ QUE HE ACEPTADO LAS GONDICIONES GENERALES QUE SE ANEXAN.
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‘Carta de Aceptacion para la utilizacion det RFC con
homoclave y contraseiia como firma de la declaracion de
“situacion patrimonial.
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: ‘Numero.de transaccion: 560493
Direccion General de Responsabilidades y
Situacion Patrimonial

Secretaria de la Funcién Pablica
Presente

C. MARIA GUADALUPE HERRERA RUIZ con registro federal de contribuyentes HRMG871203EJ4 y correo electronico
guadalupe.herrera@yautepec.gob, con fundamento en los articulos 108,.109, fraccion Ii! y 113 de la Constitucion Politica de
los Estados Unidos Mexicanos; 1°, 2°, fraccion |, 14, 16, 18, 26y 37 fracciones XVII, XXVI y XXVII de la Ley Orgénica de la
Administracién Pablica Federal, en relacién con el articulo Segundo Transitorio del Decreto por el que se reforman

adicionan y derogan diversas dusposwiones de la Ley Organica de la Administracion Pablica Federal, publicada en el Diario
Oficial de la Federacion del 2.de enero de 2013; 1°, 2°, 3° fraccion lil, 5° 7°, 8° fraccion XV, 35, 36, 37, 38,39, y 40 de la
Ley Federal de Responsabilidades Administrativas de los Servidores Publicos, asi como en el ACUERDO que determina
como obligatoria la presentacion de las declaramones de sntuacuon patrlmomal de los servidores publicos federales, por
medios de comunicacion electronlca utlllzando ‘para tal efecto, firma electronlca :avanzada, del 25 de marzo de 2009 y su
modlflcamon medlante acuerdo publlcado en el D|ano Oﬁcnal de fa FederaCIén el 25 de abrrl de 2013, por el cual se

} . PR@TESTO LO NECESARI’
'NOMBRE Y FIRNIA IANIF STANTE _/ f? B
‘avPa L Sy QO ()OQ (WC(U\ e Z_
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DECLARACION DE INTERESES Y SITUACION
PATRIMONIAL DE INICIO O CONCLUSION DEL CARGO

INSTRUCTIVO Y FORMATO
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CONSIDERACIONES GENERALES

De conformidad con lo previsto en el articulo 133 bis de la Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de
Morelos y la Ley Estatal de Responsabilidades de los Servidores Publicos, en sus articulos 27 fraccién XI, 75 y
77 fracciones | y lll, se debera presentar la Declaracion de Intereses y de Situacion Patrimonial de Inicio o
Conclusion, dentro de los 30 dias naturales siguientes a la toma de posesioh o separacion del Cargo,
respectivamente.

La informacién que se debera asentar en la Declaracion de Intereses y de Situacion Patrimonial de Inicio o
Conclusion, segun sea el caso, serd 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
declaracion, sefialar la opcion correspondiente en el caso de Inicio o Conclusion 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 lgual manera. debera
seleccionar el Poder al que corresponde el cargo.

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

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

En area de adscripcién indicara el area a la que pertenece el cargo que va a ocupar o que concluye,
- exceptuando cuando Usted ocupe un cargo de Direccién General o Coordinacion, o nivel similar, por

ejemplo: Cargo: Jefe de Departamento de Recursos - Materiales; area de Adscripcion: Coordinacion
Administrativa,

l. INGRESOS o
Anotara el monto de percepcion 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 Xlil.- OBSERVACIONES Y ACLARACIONES,
el concepto de estos ingresos. Las cantidades deberan ser redondeados y sin centavos.

IV. BIENES MUEBLES ,
Anote el nimero que corresponda segun la clave de bien mueble con que cuenta, asi como su valor, tanto
del declarante como de su cényuge, concubino (a) y dependientes econdmicos, en caso de tenerlos. El
valor del bien debera ir redondeado y sin centavos.
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V.- VEHICULOS oot
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.

VI.- BIENES INMUEBLES
Anote la clave que corresponda al tipo de inmueble con el que cuenta. IMPORTANTE ariotar
el registro que se tenga ante el Registro Publico de la Propiedad. En caso de terrenos
ejidales, debera sefialar en el mismo espacio la cesion de derechos correspondiente.

VIl.-  INVERSIONES
Anote la clave de inversion con que cuenta, en caso de tener inversion en un negocio propio,
debera sefialarlo en la seccion VIil.- OTRO TIPO DE INVERSION

VIll.-  OTRO TIPO DE INVERSION

- En caso de que el declarante, conyuge, concubino (a) o dependientes econdmicos, 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 renglon de tipo de inversién anotara “Negocio,
Zapateria”y en la parte de Razon Social anotara “San Juan”.
En caso de que el declarante y el cényuge sean socios del mismo negocio, despacho o
bufete, debera sumar el total de la inversion, tanto del declarante como deI conyuge
concubino (a) asi.como el porcentaje de parhmpacnon

IX.- GRAVAMENES O ADEUDOS
Anotara la clave del tipo de gravamen o adeudo que tenga al momento de la presentamon de
esta DeclaraCIon Patnmonlal
Si el adeudo es con una persona particular, debera anotar en el espamo de “Institucion o
Acreedor” el nombre completo de esa persona.

X.- DATOS DEL (LA) CONYUGE O CONCUBINO (A) ‘
" En esta secmon anotara los datos del conyuge o concubino (a) en su caso, debera anotar si
trabaja el ingreso que tiene asi como el tipo de ingreso.
En caso de tener dependlentes econémicos, debera anotar sus datos en esta seccion.

XI.- DECLARACION DE INTERESES
Son las situaciones enla que el juicio del servidor publico, en relacion a su interés prlmarlo y
la integridad de sus acciones en el empleo, cargo o comision, pueda ser influenciado por un
interes personal, familiar o de negocios que tiende a afectar el desempefio imparcial u objetivo
de su funC|on en cualquier forma.
En cada uno de los 4 apartados, el servidor publico debera aportar la informacion especmca
que en cada uno de ellos solicita, siendo de la siguiente manera:
En el recuadro correspondlente al nombre de'la entidad, se localizan 3 Imeas ldentlflcadas
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 antigiledad de
vinculo con su respectiva respuesta.

Xll.- OBSERVACIONES Y ACLARACIONES
Si requiere hacer alguna anotacion especial o aclaramon esta la podra reallzar en esta
seccion. -
Si el espacio no le es, suflCtente podra utilizar las hojas en blanco que conS|dere necesarias,
debiendo anexarlas debldamente flrmadas y debera mdlcar su nombre completo y-RFC con
HOMOCLAVE .

EL ACUSE DE RECIBIDO ES EL UNICO DOCUMENTO QUE ACREDITA ELf
CUMPLIMIENTO DE LA OBLIGACICN
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DECLARACION DE INTERESES Y SITUACION PATRIMONIAL
DE INICIO DEL CARGO JX; . DE CONCLUSION DEL CARGO []

C. SECRETARIO DE LA CONTRALORIA |:I C.AUDITOR GENERAL DE LAESAF[]

ES MI DESEO HACER PUBLICA LA INFORMACION CONFIDENCIAL: SIC] NOX|

Bajo protesta de decir verdad y en cumplimiento a lo previsto en los articulos 27 fraccion Xi 75 y 77
fracciones I y III de la Ley Estatal de Responsabilidades de los Servidores PUbIICOS, presento ante
usted mi Declaracion de mtereses y de Situacion Patrimonial.

PODER EJecutlvo D Leg|slat|vo D ' Judicial I:l Municipio' § (i ) YE ﬁgfg . I

l.- DATOS GENERALFS
Apeliido Paterno l » \—\ SNNECX C )

|
Apeltid6 Materno l Q \,)\"Z. ’ o I
Nombro(s) | ¥A o G oadel\ YoIo! |

IL\(\Qmmm(\(\; Gm Ac\mxm%mcm(\v szealncm | IGQ 20\33] |M€><\CQ aYom

Grado méximo de estudios, en caso de tener grado universitario; . favor. de indicar la especialidad.’ Cedula profesional Nacionalidad
" Regisfro Federal de Contribuyentes _ " Homoclave CURP Clave Unica de Registro Poblacional )
| Coevnascca Movelos | gaacy 28 = R
Lugar de pacimiento ( Delegacxon o) Mun|C|p|o / Eatado) AAMM DD Edad Sexo - Estado Civil
Fecha de Nacimiento - (MoF)

calle y numero exterior e interior » Colonia ‘
| L- F2a _J

Entidad Federativa Lada Teléfono Particular

Delegacion o Municipio

Correo (s) electr!nico (s) personal {es) ! ‘ Cédigo Postal

v
Firmé(jel Declarante
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Il.- DATOS DEL CARGO .
L Diveccion | | Lelon A

Cargo que va a desempefar o que concluye AAMMD.D

: Fecha de Inicio o Conclusion
A\)\U f\xv(xm\(?ﬂXYO ~ |
’)ependencta\drganlsmo o Ayuntamiento o

Desarro\la Economien '

Area de Adscnpcuon »

[Cale Dolaves e=qg. O@n%ct\omo ' | |Rcmd\o Mueutbl

Domicilio Oficial (calle y nimero exterior e interior o piso) . Colonia
| Yaotepeo ] 162330 B35 BA430A I 2|
Delegacion o Municipio ¥ Entidad Federativa Cadigo Postal Clave de Teléfono Oficial Extension

Larga distancia

L\ aa . heveera, \(o\‘z;@amo \(IDW\ I | |

Correo (\))electronlco (s) Oficial (es)

IIi.- INGRESOS

" (Anotar cantidades sin centavos)

Remuneracion Mensual Neto del Servidor PUDICO ...........coooriiiiiirio oo,

(Anote la suma,de sueldos, honorarios, compensaciones, gratificaciones, bonos'y otras prestaciones que reciba de manera mensual)

Ingreso Mensual Neto del Servidor Publico por otros ingresos ......... el rerd e erennaensannerenseneon

(Anote la suma de sueldos, honorarios, compensaciones, gratificaciones, bonos y otras prestaciones que reciba de manera mensual
" porotra actividad econdémica distinta al cargo publico. Detalle el concepto de sus otros ingresos en fa seccién Xif de Observaciones y Aclaractones)

Ingreso Mensual neto del declarante ...l

Ingreso Mensual neto del servidor publico por pensién jubilatoria..............cooooi :

Ingreso Mensual neto del conyuge y dependientes

V.- BIENES MUEBLES

Deberé anotar la clave y el valor del bien mueble que posea al momento de.causar ALTA o BAJA en el puesto.

i1 Menaje total de casa (articulos del hogar) . 2 Joyas, bienes suntuarios y obras de arte’ 3 Maquinaria : 4 Semovientes (ganado y aves) 5 Otros no comprendldos (detallar en la parte de aclaraclones

Clave Valor del bien mueble | Clave | Valor del bien mueble
2 I I 1 | 0] R II—‘—'”—I’;$| S AR AINEE IR
Lo S Lo by by ' Rl Lo Lo bl
Lod S bl |q|$|'.-|||"||||>|||
b|||_$|‘ Lou _||$.| .Illlllllblll
| $| Lo Loy Lo L) ¥ .|'|‘|l‘|| |
IR N N L8| '|..|.|/..

7

Firma Jel/ Declarante

Del declarante

_Del conyuge, concubino (a) y
dependientes econdmicos

<3

~—]
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. dor de Aussel  Fi e o Congresa el Estaifz do M
V.- VEHICULOS - o Ningunaf><]
TIPO DE OPERACION: FORMA DE PAGO:

(1) Compra @Venta @ Donacion @Herencla o Legado @ Otra / @COntado®Crédit0 @ Otra

1 L L ‘ JL ] |

Tipode  Formade Marca/ Tipo de Vehiculo : Modelo  Clave Vehicular ) D

operacion pago P o Fecha de Operacion
L | | L B N N
No. de serie. . Placas No. de Motor Monto de la operacion

| PROPIETARIO: Declarante [ Cényuge O Dependientes econémicos [1 . Otro |

Entidad Federativa

i

2 L Ll ‘ | | | ‘ |
' Tipode  Formade Marca/ Tipo de Vehiculo Modelo Clave Vehicular - MM DD
operacion pago P Fecha de Operacion

| R | sl Ll i)

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

I PROPIETARIO: Declarante [] Conyuge O Dependientes econémicos O otro L

Entidad Federativa

3 L L I | |

Tipo de Forma de i i < i M D

opgracién g , Marca / Tipo de Vehiculo Modelo Clav§ Vehicular | Fecha de Operacion
[ | | | | i ) I AR AN AN
No. de serie : Placas No. de Motor S Monto de fa operacion

I‘ ‘ PROPIETARIO: Declarante [] Cényuge 0 Dependientes econdémicos O otro l
Entidad Federativa : . ;

4 L__J | L | L | L | N

Tipo d F d i 3hil i A"A M M D D

oplgr(; cifs n OE:SO e Marca/ Tlp(? de Vehiculo Modelo Clave Vehicular | Fecha de Operacion
L ' L | | I B I AR
No. de serie Placas No. de Motor Monto de la operacion

| PROPIETARIb: Declarante [ Conyuge d Dependientes econdémicos O ot |
‘Entidad Federativa . -

K

/

]
Firma del Declarante’
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VI.- BIENES INMUEBLES

Ninguno E
Deberd anotar la clave del bien inmueble que posea al momento de causar ALTA o BAJA en el puesto.
<1>Casa 2 Depanamento@Terreno(}; Local industrial TIPO DE OPERACION: FORMA DE PAGO:
-/ hablitacion\. - comerclal

Col Vent C‘b i { Dere o)
( . <C> mpra C\D enta { D Donacién @Contadd{ﬂ/ Crédito Q) Otra
@ Rancho@Granja \.7) Bodega (8) Otro, especifique

@ Herencia o Legado @Otro especifique

PO N REREAEN

Clave  Hpode “Forma  Datos de Inscripcion ante el Registro Publico de la Propiedad AAMMDD
| operacion de pago '

Fecha de Operacion

Ubicacion del Inmueble (calle y nimero exterior e interior) ' Colonia

| | | R AU ETENEEN N | ST AV
Delegacién.o Municipio Entidad Federativa Codigo Postal Valor del inmueble

‘ Superficie terreno‘______l
TITULAR: pociaante] | Conyuge | Dependiente[ | Ambos[ | Oftro | l ‘
- . Superficie construccion I

2 LI I

Tipode Forma e N T . A A MMDD
| Clave ~ gperacion de pago Datos de Inscripcion ante el Registro Pablico de la Propiedad

| Fecha de Operacion
I

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

N |’|||||||$]|||||1||||
Delegacién o Municipio Entidad Federativa Cadigo Postal Valor del inmueble

) Superficie terreno l I
TITULAR: Declarante D CényugeD DependienteEI AmbosD Otrol I
Superficie construccion I I

3 L I |1lpodeHF H ‘ l
Clave orma

e Datos de Inscripcién ante el Registro Publico de la Propiedad A AMMEDD
operacion de

Fecha de Operacion
| - | | R
Ubicacion del Inmueble (calle y nimero exterior e interior) Colonia )
l | I - | I S I | $l | 11 I L1 I Ll J
Delegacion o Municipio Entidad Federativa

Codigo Postal Valor del inmueble

Superficie construccion

Superficie terreno |
TITULAR: Declarantel] CényugeD Dependientel:l AmbosD Otrol I |

.

¥
Fir a/ del Declarante
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VII.- INVERSIONES Ninguno "]
Debera anotar la clave y el valor de la inversién que posea al momento de causar ALTA o BAJA en el puesto.
: 1" Cheques | 2 ; Ahorro : 3 - Valores ° 4 Bonos: 5' - Acciones: 6 Otro especifique

L] Lol ]l

Clave Ngmero de cuenta Fecha de Apertura  Institucion |
La Institucion donde tiene su inversion es de Nacionalidad: ~ Mexicana |:| Extranjera D Moneda
) » : (peso, dolar, euro, etc.)
TITULAR: _Declarantel__—l CényugeDAmbosD DependienteD Otro| I $I | | ] l | | I [ ] ‘
_ ) Saldova,la fecha de la declaracion
RendimientolUtilidadAnual:$| | | l | | I ! I [ 1 |
Saldo a la fecha de la declaracion
R
Clave Namero de cuenta Fecha de Apertura Institucion
La Institucion donde tiene su inversion es de Nacionalidad: »Mexican'a l:l Extranjera I:I ‘ Moneda
. e ' » R ) (peso, dolar, euro, etc.)
TITULAR:  Declarante D CényugeDAmbosD Dependien,t,eD Otro| | $| l [ || l | | I 1] |
' Saldo a'la fecha de la declaracion
Re‘ndimie'nto/‘Utilida'dAnual:$I !»I I L1 ' I'l-‘|~ K I
Saldo a la fecha de la declaracion
3 b | R
Clave  Numero de ouenta » Fecha de Apertura _ Institucion
La Institucion donde tiene su inversion es de Nacionalidad: - Mexicana D ~ Extranjera D Moneda.
; : - (peso, dolar, euro, etc.)
TITULAR: . ' ‘
D_ec'afaf“e[l ConyUQeD AmbosD Dependiente D‘Otro | | $| I'l | | l || , | | I
. ‘ . " Saldo a la fecha de la declaracion
Rendimiento/UtiIidad:Anual:$I I ] I | I.I [ l (3| l
Saldo a la fecha de la declaracién
4 Ll |
Clave Numero de cuenta » v Institucion

~echa de Apertura

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

(peso, dolar, euro, etc.)

TITULAR:‘_Declérantel:l Cényuge DAmbos D_pependiepte DOtroL | $I I | [ I [ I | | I

Saldo a la fecha de la declaraciéon

Rendimiento / Utilidad Anual $| | | I | | l | | I | I
Saldo a la fecha de la declaracién

~

F*n(a del Declarante
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ViIl.- OTRO TIPO DE INVERSION (negocio, empresa, bufete, etc.) Ningunolm

1| . | | | | |
Tipo de inversion (negocio, empresa, bufete, etc.) Razdn Social de Ia Inversién Ubicacion
Giro principal del-negocio o inversion Fec;h:a l;n:icig demopﬁeracniones Delegacion o Municipio Entidad Federativa
SLlol ool d Silale oty L
Valor inicial de la inversion Valor actual "Moneda % participacion
8 . . (peso, dolar, euro, etc.)
TITULAR: Declarante_D Conyuge D Ambosl:] Dependiente L—_] Otrol . l

Rendimiento/UtilidadAnuaI:$| | | | | | | || l I I

Saldo a la fecha de la declaracion

2| L ¥

. Tipo de inversion (negocio, empresa, bufete, etc.) Razon Social de la Inversion

“Ubicacion

| ' o Lalaglol | iy '
Giro principal del negocioo,inve_r,sién T, .

Fecha Inicio de operaciones - Delegacion o Municipio. . Entidad Federativa

St b b b s b L by o

Valor inicial de lasinversion .-

Valor actual.. . . . Moneda % participacion

o ; . . (peso, délar, euro, etc.) (R oo
TITULAR:  Declarante D Conyuge D Ambosl:] Dependiente I:l Otro | Y ' |
Rendimiento / Utilidad Anual : $1 11 I [ ‘ 1 ] || I

ce o s Saldo a la fecha de Ja declaracion. _ '
3| , O | | . ]
. Tipo de inversion (negocio, empresa, bufete, etc.) . Razon Social de la.Inversion * Ubicacién

Giro principal del negocio o inversion ’

Fecha Inicio de opéraciones Delegacion o Mumcn‘plo Entidad Federativa

Slolodo b SLladealon ) L

Valor inicial de la inversion

Valor actual e ‘Moneda % participacion
) . . o . . . s (peso, ddlar, euro, etc.) ’ :
TITULAR: Declarante D Conyuge |:| Ambos|:| Dependiente D Otro | l
Rendimiento / Utilidad Anual : ‘$, I | l l [ 1 l | I I [ l
‘ : ' Saldo a la-fecha de la declaracion
4| | | | || |
Tipo de inversion (negocio, empresa, bufete, etc.) - Razén Social de la Inversion - Ubicacion
Giro principal QQI negocio o-inversion Fe o lgi cirdeMopgra Tones  Delegacion o Municipio - Entidad, Federativa
Sl oty b b Sl b Lo oy , L]
Valor inicial de la inversién Lo " Valor actual . : » Moneda % participacion
. R o . : . {péso, délar, euro, stc.)
TITULAR: Declarante I:I Conyuge D AmbosD Dependiente I:l Otro I ) /\ , |

Rendimiento/UtilidadAnuaI:$l I | I [ 1 I |1 | P I 4-
' o Saldo a la fecha de la declaracion

Fi()41a del Declarante
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Enletd Supsro da Auiicin y Fiscaizacitn u Conreso ol £slads de Maraks

IX.- GRAVAMENES O ADEUDOS | | N‘“9““°m

Deber4 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 - Tarjetas de crédito 5 Compras a crédito & . Otro especifique

Clave NQmero de contrato o tarjeta de crédito KFefha l(zug“; gqsuieﬁre Institucion o Acreedor
el adeudc

Ll_l_| $||IIII|'II|II|$||I.|Illrlllll|

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

TITULAR: Declarante D Conyuge I:I Ambos l:] Dependiente [:I 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 [ l

2 || [ T A

Clave Numero de contrato o tarjeta de crédito &0 |qu§ agquiere Institucién o Acreedor
el adeudo

Ly | $|||||||1'l||||$|_||||||||_||||

Plazo a'pagar én meses < = - . ‘Importe total del Crédito =~~~ Saldo a la fecha de la declaracion

TITULAR: Declarante D Conyuge l:] AmbosD , Dependiente |:| Otrol

Sisu adeudo ¢ gravamen es por crédito. hipotecario, embargo o compraa . )
crédito de un mmueble debe especificar el Registro Publico de la Propledad |

- Clave Numero de contrato o tarjeta de crédito KF'ecKha ﬁ;”gwa! quliiéIi‘se" Institucion o Acreedor
el adeudo

L] I N T T B N T e e

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

TITULAR: Declérantél:l Cényuge l—_—| AmbosD Dependiente I::I Otro I

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

4L |'|.»,|. 1'.||

Clave Numero de contrato o tarjeta de credito - by |qu§ agquiére Institucion o Acreedor
ei adeuao

L] N N e W N

Plazo a pagaren-meses - - - . ' Importe total del Crédito ~ Saldo a la fecha de la declaracion

TITULAR: Declarante D Conyuge D Ambosl:]‘ Dependiente D Otro|

" Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a
crédito de un-inmueble, debe espec_iﬁcar el Registro Publico de la Propiedad '

¢

Firma/del Declarante
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X.- DATOS DEL (LA) CONYUGE CONCUBINO (A) Ninguno ﬁ

Conzrassow &

¢ Vive Usted con su conyuge o en.concubinato? NO D Sl l_—_l Si su respuesta es AFIRMATIVA, favor de proporcionar su nombre

Apellido Paterno l I

Apellido Materno I |

~ Nombre (s) | | l

¢, Su cényuge o concubvinav(o), percibe ingresos? NO D S| ]
Si su respuesta es AFIRMATIVA, por favor de anotar los datos que a continuacion se solicitan:

Lugar de Trabajo ' : ‘ - : - Lada Teléfono de lugar de trabajo

I § il _ R i

Domicilio del lugar de trabajo Colonia Delegacion o Municipio

I‘l'lllllll - , ‘

Codigo Postal - Cargo yo Actividad que desempefia

- Entidad Federativa

éSu cbnyuge 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 numero exterior e interior) . Colonia
Delegacion o Municipio: Entidad Federativa Cédigo Postal
I L1 1 I N T | ‘ I L.l J ) | 1| I l L.l I | |
Registro Federal de Contribuyentes. Homoclave Lada Teléfono Particular

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

" DEPENDIENTES ECONOMICOS -

Nombre Edéd, Parentesco o Vinculo

q .

Firmg{ del Declarante
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Xl.- DECLARACION DE INTERESES . Ninguno m
ESTOY DE ACUERDO EN HACER PUBLICA LA INFORMAGION DE POSIBLE CONFLICTO DE INTERESES: SI [ ] NO[]

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 desempefia 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 el declarante pueda o no recibir remuneracion por esta participacion.

NOMBRE DE LA ENTIDAD UBICACION (CIUDAD, POBLACION, NATURALEZA DEL ANTIGUEDAD DEL

(EMPRESA,ASOCIACION, ENTIDAD FEDERATIVA Y PAIS.) VINCULO VINCULO
- SINDICATO ETC.) _ ' 1.-SOCIO (ANOS)
2.- COLABORADOR
3.-0TRO '

\ (ESPECIFICAR)
A.- , A- ‘ A.- |:| ~A-
B- ‘ B.- B- ] B
c- | e c- 1 |e-

FRECUENCIA ANUAL PARTICIPACION EN LA DIRECCION TIPO DE PERSONA TIPODE
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 , Dereicho Publico 1. Cuotas
4. Mensualmente No 2. Sociedades o 2. Servicios
s . D Asociaciones de Derecho ) .
5. Ocasionalmente Durante el Servicio || | Pprivado | : Profesionales
6. Otra (especificar) : Publico 3. Fundacion ?/ llz’arttici.paci(')n
i icio 4. Asociacion Gremial /oluntaria
A D Si l:l g::jscg el Servicio l:, 5. Sindicato o Federacion 4. Participacion
N f de Organizaciones de | remunerada
B D : © E:I : Trabajadores 5.0tros aportes
: Durante el Servicio D 6. Junta de Vecinos u otra (especificar)
C.- D PUblico Organizacion Comunitaria '
Q. ey 7, Iglesia o Entidad :
Si D Qnt?s del Servicio D Religiosa A D
ublico 8.0tra (especificar) .
No[ ] ~ .
Durante el Servicio [ ] A_-D B_-I:] C.- D B.- I:l
Publico : )
c-[]

OBSERVACIONES O ACLARACIONES:

Firkda del Declarante
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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 conyuge, 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 ﬂlantroplcas o de consultoria que pueda o no recibir una remuneracion 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
SINDICATOETC.) ‘ 1.-SOCIO - (ANOS)
2.- COLABORADOR
3.-0TRO
(ESPECIFICAR)
A- A- A~ ‘ A-
B.- B~ B- || B.-
C.- C.- c- [ C.-
’ FRECUENCIA ANUAL PARTICIPACION EN LA DIRECCION TIPO DE PERSONA TIPO DE
'1. 3 Ocasiones O ADMINISTRACION JURIDICA COLABORACICN
2. 4 a7 Ocasiones l13. lnst:uc‘iaovrg_s de . O APORTE
3. 8 a 11Qcasiones Si “Antes del Servicio erecnao rublico 1. Cuotas
4, Mensualmente l—_——] Publico O /2_\' Sociedades d° berecho | 2 Servicios
5. Ocasionalmente | No [:] , P:::'dag'ones € erec Profesionales
6. Otra (especificar) : ‘Durante el Servicio 3. Fundacién 3. Participacion
A Publico 4. Asociacion Gremial Voluntaria
T S yy e 5. Sindicato o Federacion 4. Participacion
! l:l r}te_s del Servicio |:] | de Organizaciones de remunerada
B.- ’ Pdblico ‘ Trabajadores 5.0tros aportes
. No D : , 6. Junta' de Vecinos u otra (especificar)..
C.- Durante el Servicio Organizacion Comunitaria . ’
' P [ 11 | 7. iglesia o Entidad
- . Holico — . - Religiosa A D
Si L__' Ante_s del Servicio D 8.0tra (especificar)
) . Publico . B.- D
o [] || ~Oeded | ®
’ Durante el Servicio . i
. C.-
Publico . I:l v D
OBSERVACIONES 0 ACLARACIONES:

%}f/

Flrnw del Declarante
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3. PARTICIPACIONES ECONOMICAS O FINANCIERAS DEL DECLARANTE

: E ; gMorelos

y 0 08 Congresn el

Descripcion: Se refiere a participaciones econdmicas o financieras, asi como aquellos convenios, contratos, COMpromisos

0-acuerdos con un valor economico. 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 UBICACION (CIUDAD, POBLACION, NATURALEZA DEL ANTIGUEDAD DEL
(EMPRESA,ASOCIACION, ENTIDAD FEDERATIVA Y PAIS.) VINCULO VINCULO
SINDICATO ETC.) : ~ | 1.-80CIO . (ANOS)
2.- COLABORADOR
3.-0TRO f
(ESPECIFICAR) -
A- A- A- [ A-
B- B.- B-  [] B.-
c- C.- c- [ C-
FRECUENCIA ANUAL PARTICIPACION EN LA DIRECCIO TiPQ 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 Si D Ar:nte_s del Servicio [] 2. Sociedades o 2. Servicios
, Publico Asociaciones de Derecho .
5. Ocasionalmente ) Nol____l' Privado Profesionales ‘
6. Otra (especificar) * : , 3. Fundacion 3. Participacion

000

Durante el Servicio
Publico L

Sil:]'

NOD

‘Antes del Servicio
Publico D

Durante el Servicio D
Publico

SiD

. NQD

Antes del Servicio -
Publico D

1 Durante el Servicio l:l

Publico

4, Asociacion Gremial

5. Sindicato 0 Federacion
de Organizaciones de
Trabajadores

6. Junta de Vecinos u.otra

 Organizacion Comunitaria

7, iglesia-o Entgdad
Religiosa
8.0tra (especificar)

A-[ B[] C‘.- []

Voluntaria
4. Participacion
remunerada
5.0tros aportes
(especificar).

e
B- []
- [

C

OBSERVACIONES O ACLARACIONES:

R

| .
Firn(a del Declarante
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4. POSIBLES CONFLICTOS DE INTERESES POR PARTICIPACIONES ECONCMICAS O FINANCIERAS
DEL CONYUGE, CONCUBINO, CONCUBINA Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS.

NOMBRE DE LA ENTIDAD UBICACION (CIUDAD,_POBLACION, NATURALEZA DEL ANTIGUEDAD DEL
(EMPRESA,ASOCIACION, ENTIDAD FEDERATIVA Y PAIS.) VINCULO : VINQULO
SINDICATO ETC.) . : 1.-SOCIO ‘ (ANOS)
' 2.- COLABORADOR
3.-0TRO :
(ESPECIFICAR)
A- A- ‘ A- [ A-
B.- B.- B- [ ] B.-
C.- Cc.- C- I____I C.-
FRECUENCiA ANUAL PARTICIPACION EN LA DIRECCION TIPO DE PERSONA TIPO DE
1. 3 Qcasiones O ADMINISTRACION . JURIDICA COLABORACION
2. 4 a7 Ocasiones : 1. Instituciones de O APORTE
3. 8.a 110casiones Derecho Publico 1. Cuotas
4. Mensualmente v is gg_;fgi‘:‘:s d‘; Deracho | 2+ Servicios
5. Ocasionalmente Si D Antes del Servicio D Priva’do . Profesionales
. 6. Otra (especificar) . , Publico ‘ 3. Eundacion - _ 3. Participacion
) ' : ' ’ 4. Als‘gc;%%z Gremial Voluntaria
A- D No I:’ Durante el Servicio 5.Sindicato o Federacion 4. Participacion
B D Publico’ D de Organizaciones ‘de remunerada
- — —— Trabajadores 5.0tros aportes
. Si D | Antes del Servicio D 6. Junta de Vecinos u otra (especificgr) ©
C.- Publico Organizacion Comunitaria |- '
D 7, lglesia o Entidad
' No [ ] | Durante el Servicio ] ngglaos(Zs cificar) A-L]
Publico ' P ]
Antes del Servicio A B e B.-
si [ ] | Publico ! u (&L ' L ]
' . C.-
No [ ] Durante el Servicio * [ | }
Publico .

OBSERVACION’ES O ACLARACIONES:

\]k/

4
Firffa del Declarante
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XIl.- OBSERVACIONES Y ACLARACIONES | nguno@\

(Si requiere usar mas espacio en esta seccion, puede utilizar la parte posterior de esta hoja)

C. Secretarlo de la Contraloria del Estado. ylo C. Auditor General de la Entidad Superlor 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.

Asi mismo y para efectos de lo sefialado en el articulo 81 de Ia’Ley de ‘Estatal de Responsabilidades de los
Servidores Publicos, manifiesto expresamente mi autorizacion para que se verifique y coteje el contenldo de esta
Declaracion, ante cualquier Instltumon

Fecha de elaboramon

Q OO ¥ DU UCI CCy, Morelos a 29 de GY\QVD del 20 \{)

Firma dLI Declarante



