MORELO

Secretaria de la Contraloria
0

Entidad Superior de Auditoria y Fiscalizacién

DECLARACION DE MODIFICACION ANUAL
DE INTERESES Y SITUACION PATRIMONIAL

SELLO:
ceAvTaNVVCihY2ydWpeOxT18uWqhTbJKyBGZ 1Caw090gjz0hyAidmJgHccGYwrdVGFESaJ anpWOH7tm4rSPCHEKS3fHPferBuoSDakYXkBZOR2 vOpQC7mMBKTyvUTABVPCT cMB84BJ4XCI/C
<mﬂmcnncamn<mqmm<<::<<_n~_u_u_Cmmoamiq:ooxozENsoO WH1HZ2LPybnnoUbQpj7ZkPu/tw 1i0UxW kWUhgTDUpGu5GBo9t91alsz0X08hluoeXSkp/zzL63WY Ok2NFKGtZmeNEOYenw1G1 5s8E
mZ1KG76cdeMIyfeVEiwgKhpoHE fPh1tsTxtN4iQgg==
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P 7 ",
DECLARACION DE MODIFICACION PATRIMONIAL Y DE

seenlosin INTERESES Morelos
MODIFICACIONES ENTRE EL 1o. DE ENERO Y EL 31 DE DICIEMBRE DBEL ANO ANTERIOR
. 5
C. SECRETARIO DE LA CONTRALORIA H C. AUDITCR GENERAL DE LA ESAF _H_ m.,_m_NO_O_Or 201

ES MI DESEQ HACER PUBLICA LA INFORMACION CONFIDENCIAL: SI[ X ] NO[]

Quien suscribe, en cumplimiento a lo dispuesto en &l articulo 133 bis de la Constitucidn Politica del
Responsabilidades de los Servideres Publicos y bajo protesta de decir verdad, rindo a usted mi decla

Poder: m_.mn:ﬁ_,..oH _.mmmm_ﬁ_,.aﬂ_ .En_.o_m._D Z_c:mn_._..._o _’
l.- DATOS DE IDENTIFICACION

| Estado Libre y Soberano de Morelos asi como al articulo 75 de la Ley Estatal de
racién de modificacion patrimonial y de intereses.

Apellido Paterno | REYNOSO |
Apellido Materno | GUASCO |
Nombre (s) _ CRISTINA GABRIELA |

— L

/| 2016-01-27 I 2013-03-01 |
Registro Federal de Lonmpuye'ties Homoclave CURF Clave ggistro de Poblacién AAAA-MM-DD Fecha de la declaracion AAAA-MM-DD Fecha de toma de posesion
anterior del cargo actual
[ DIRECTORA DE COMUNICACION SOCIAL || DIRECTORA DE COMUNICACION SOCIAL : |
Cargo que desemperia actualmente

Cargo que manifestd en su Gltima declaracién

SECRETARIA DE SALUD _

Area de Adscripcion gue manifestd en su Ulima declaracion
h SECRETARIA DE SALUD, OFICINA DEL SECRETARIO DE SALUD __! SECRETARIA DE SALUD, OFICINA DEL SECRETARIO DE SALUD |

Dependencia, Organismo o Ayuntamiento de adscripcion de la plaza Dependencia, Organismo o Ayuntamiento que manifesté en su Ultima declaracién

_ SECRETARIA DE SALUD Il
Area de adscripcién actual

_ CALLE AJUSCO, NO. EXT. 2, NO. INT. S/N [ _!
Domicilio oficial {calle y nimero exterior e interior o piso)

|_CUERNAVACA || MORELOS || 62130 | [777]|_3187122 || s/E |
Delegacién o Municipio Entidad Federativa Cadigo Postal Lada Teléfono Oficial Extension

L

Correo (s) electranico (s) oficial (es)

BUENAVISTA |
Colonia

GABRIELA.REYNOSO@MORELOS.GOB.MX, GABREYNOSO201 5@GMAIL.COM

SELLO:
ceAvTaNVVCihY2yaWpeOXT18uWgh ThJKYEGZ 1 Gaw0BOgjz0hyAidmJgHeLGYwidVGFESDJ qnpWOHTImdrSPCHERS31HPferBuaSDaKY Xid

mNomm<Ouﬁm0ﬂ3§m_aﬁ<<r_q)m<_u0_. ngm%m.._#xgx.ﬁe.m.—.mannUaﬁn<mwom<<=:¢<_uN01_Cmmn3miaooxo§<N3mO WH1HZ2LPybnnoDbQpj7ZkPultw 1I0UxW
KWUhgTDUpGuSGBo2191 als20X0Chluoe XSkpizzl 63WY OkZNFKGIZmeNEQYenwiG1 5sBEMZ 1KG76cdcMIyieVEiwgKhpoHE fPh1isTxtN4iOgg==
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de Ix Covtraloria : Morelos
Il.- INGRESO ANUAL (Anotar cantidades sin centavos)

a} Remuneracion neta del declarante por los cargos publicos desempefiados............... $ 258

Anocte la suma de sueldos, honorarios, compensaciones, gratificaciones,
bonos, aguinaldo incluyendo la primera y segunda parte y otras prestaciones que haya recibido.

b) Ingresos por pensién Decretada por el Congreso del Estado o Ayuntamiento...............coouevvveeemovooveoe o _! $0 _

Detalle en la seccion Xl de observaciones y/o aclaraciones.

Detalle el concepto de sus otros ingresos en la seccién XII! de observaciones y/o aclaraciones.

¢) Otros ingresos anuales ............

INGRESO TOTAL DEL DECLARANTE (suma apartados a+b+c).....

Ingreso anual del {la} cényuge, concubino (a} y/o dependientes.............

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

ll.- APLICACION DE RECURSOS

a) Pago de adeudos (Hipoteca, préstamos personales, =117 SRR, e e e e e e e _’
b} Otros (Gastos de manutencion, renta, =L T O ST _’

TOTAL DE RECURSOS APLICADOS (suma ath).....cccmnivinn

IV.- DECREMENTOS

a).-Donaciones .....................
BY.-ROBO ..o,

C)-SINEStro. ..o

TOTAL DE DECREMENTOS {suma a+b+c+d)

d).-Otro (especifique en el apartado ntimero XIII de observaciones ¥/0 aclaraciones. .. _’

SELLO:

ceAVTaNVVC{hY 2y WpeOX T18UWGH ToJKYBGZ 1CawD800iz0hyAidngHec GYwrdVGFESo) gnpWOHTIMArSPCHEKS3MPlerBunSDBKY XKBZLHZ “0r2gCTINMBK TyvUTABYPCI cMBAG JAXCHUCVETSi~gDqGe: TeSYvhnvWFzDFIUgSCinewmecokoMyzhg WH1HZ2LPybno0bQp[7ZkPWiw 1iQUxN
EZC:u.:uCumcmmmowﬁ,_w_mNoXOerome_..u..uurmmp<<0xm2ﬂxm_q5nzm0<a=i._m.__mmmmENaxm.__mnn_nz_imcmzﬁx»io:m fPh1isTxiNGIQgg==
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".n.w.mmw.., 12 Morelos
V.- DATOS GENERALES .
it : d I
DEL DECLARANTE: Estado civil: Casa oltar
_ |
L . R
Drefegacion o muricipic Entidad Federativa - Cadigo Postat Teigdhe T aruoular

_ MEXICANA ‘ ‘ CUERNAVACA, MORELOS _

Correo (s) electrénico {s) personal (es) Nacicnalidad Lugar de nacimiento (Delegacién o Municipio / Estado)
EDUCACION SUPERIOR, LICENCIATURA CIENCIAS DE
_ 1972-07-08 ‘ ‘ 43 V _ F _ LA COMUNICACION _ _ 2201257 _
mmoﬂwww-u_%%ﬂza Edad Qm\_m%n_uuv Grado maximo de estudios/Especialidad Nimero de cédula profesional

DEL (LA) CONYUGE O CONCUBINO (A): Ninguno [ ]

== NO APLICA -- -- NO APLICA -- -- NO APLICA -- -- NO APLICA - -- NO APLICA --

¢ Tiene USTED dependientes econdmicos ? ZE@_ su respuesta es AFIRMATIVA, proporcione sus nombres, edades y parentesco o vincule con USTED

DATOS DE SUS DEPENDIENTES ECONOMICOS
Nombre Edad Parenteseca o Vingculo

T _ ER ]

SELLO:
cafAvTaNVVChY2y4WpeOxT18uWghTbJKyBGZ 1Caw080gjz0hyAldmJgHeeG YwrdVGFE G gnpWOHNM4rSPCHEKS3MHPferBuoSDBkY XKBZORZ vOpQgC7mMBK TyvUTABYPCE anam._hxnzn<m._.m_,._nn_unmgmﬂum<<_._:<<_nwu1_Cmm03m§._._nc_€§<ﬁ50 WH1HZ2LPybnnoObLQpj7ZkPultw 1iI0ULWY
KWUhg TDUpGUSGBOSIH als20X03hiuoeXSkp/zzL 65 WY OKZNFKGEFmeNECYermw1 (51588EMZ1KG7BodeMiyfeVEwgKIpoHE IPh1tsTxiNdiQgg==



CTeraria

-1 deba Conry : ol .
<_.|W_mzmm MUEBLES z-:o::oE
Independientemente de anotar si vendié algtin bien, también debera indicar si Adquirié otro, anotando la clave, el tipo de operacion y forma de pago.
. CLAVE: Tir0 DE ORERACION FORMA DE 1&&9
SRt R e R ¥ .- rers S O : B |V wvea B theone I Cootado . §  Crevin
. n Tipo de Forma de . Tipo de Forma de
Clave Valor del bien mueble Operacién Pago Clave Valor del bien mueble Operacién Pago
- NO APLICA -- -- NO APLICA -- -- NO APLICA -- -- NO APLICA -- -- NO - NQ APLICA -- -- NO APLICA -- -- NO APLICA - - NO APLICA - -- NO
APLICA -- APLICA --
k|
3
a

Del conyuge o concubinalo} v/o dependientes

VIl.- VEHICULOS Ninguno [X]

Anote "A”, si el vehiculo registrado fue adquirido 6 “B” si el vehiculo pasd FORMA DE PAGO:
m.w“_ %%w_%%%a de otra persona, sefialando el tipo de operacion que se t Yomwd 2 Yo 3 Yoorutint” 2 Yowommo tegsus {7 5 Jiwose ") ‘Comsde | u  Cradas

~ NG APLICA -- -- NO APLICA -- -- NO APLICA -- -- NO APLICA — - NO APLICA -

SELLO:

caAvTaNVVCjhY2y4\/peOxT 18uWghTbJKyBGZ 1Caw030giz0hyAidmIgHeeGYwrdVGFESo) gnpWOHTIMArSPCHEKS3HPferBucSDEk Y XkBZOR2 vOpQgCTMMBKTyvU7ABYPCE nzmam;hxn_uc.ﬂ,\m._.mm,_oc_uamn<mwmm<<_d_._<<ﬂN_um_CumOEmEEDoKuP.EN:uO WHIHZ2LPy bincObQpi? ZkPultw 1iQLxW
KWUhgTOURGUSGB09t91alsz0X03hluos X5k 'z2L 6 WY OKZNFRGITmGNEOYermwl G15sTEMZ1KGT6cdeMIyfeVEwgKhpoHE IPh s TxiNdiQgg==

s Morelos



Socrataria

{

do la Contraioria

Viil.- BIENES INMUEBLES Ninguno [X]

Morelos

>so~m_.>._,mmm__:ch_u_m*.mmmm:maoammanciaoo=w__mmmzsacmc_m paso a ser propiedad de otra persona, sefialando el tipo de operacién
que se llevd a cabo.

FORMA DE PAGO

' contade -, "' “Credio

N CLAVE: . TIFQ DE OPERACION:
LR, 2 Peparaments .‘,«n...!.o : .uu._..nnnlﬂmﬂrlei. 5 Rascho | o amns | - Bodegy | g (TH oo,

nnn:.i.b..‘ /,.{I-B, Uae; v,...,iornﬁ-no :wu,,.b:w-mon_:nﬁ

= NO APLICA -- -- NO APLICA - -- NO APLICA -- — NO APLICA -- .- NO APLICA --

SELLO:

caAvTaNVVCjhY2yaWpaOxT18uWahThJKyBGZ 1Caw090giz0hyAldmJgHecCYwrdVGFESos gnpWOH7imdrSPCHEKS 3HPferBuoSOSKYXKBZOR2 vOpQgCTmMBKTyWUT7AAVP Ci ogm&mkxngn<m._,m_..,n50nmoe.xﬂmm}__.__._émnum_Cumoamz_ﬂooxo?_(u._uo WH1HZ2LPybnnoObGpi7ZkPudw 1iGURW
KWUhgTOUpGUSGBo9t Y 1alsz0X08huoeXSkpizzL6 WY OK2NFRGETMENEOYenwl G15s8EmZ1 KG78caeMIyfeVErgKhraHE fPhitsTatNdiQgy==



aloria , = Morelos
“FIPO DE INVERSION:
_x.u _Z<m—Nm_oz mw Ninguno E

‘ 1 Chwiques »  Ahorro .. a .<§u_x.‘ n..,.uosou 5 >nn.§u \m +Ciro especHique

=-NO APLICA -- -- NO APLICA ~ -- NO APLICA - -- NO APLICA - -- NO APLICA --

X.- o._.mo .—._ﬂo bE _Z<mmm_oz Ninguno _M_ 8i durante el afio ha realizado otro tipo de inversion, debera especificarlo en este apartado.
(Negocio, empresa, buffet, etc.)

== NO APLICA - -- NO APLICA - - NO APLICA -- - NO APLICA -- — NO APLICA --

SELLO:

ceAvTaNVVCIhY 2ydWpeOXT18uWghTbJKYBGZ 1Caw090gjz0hyAldmJgHecGYwrdVGFESod gnpWOHTIMArSP CHEKS3THPferBuaSDBY Y XKBZOR2 vOpQYCTMMBKTyvU?ACYPCT n?_m..é._&xgx._n(mmCEUQ@ENNmm<<==<<mwum_Can_.:mianoxo_§..N_._mO WH1HZ2LPybnnofbQpj7ZkPultw 1i0UxW
KWUhgTCUpGUSGB oSS 1alsz0X08huoe X5kp/zzLEAWYOK2ZNFRGITmeNEOY L nw G15sBEMZ1KGT odohiyfaVEiwgKhpoHE fPhi1ls TeiN4iQgy==

Pégina 7/13



SELLO:

CeAVTaNVVCINY 2y4WpeOxT1uWahTH JKYEGZ 1CawdB0gjzOhyAidm gHocGYwrd VGFES: qnpWOHT
KWUhgTDUpGUSGBoBtS 1alsz0XOBhIL0XSKp2zL B3WY OKZNFKGIZmMENEOYenw1G15SBEMZ 1K G Bedel

»

ol

B SHE " =2/ Morelos
Xl.- GRAVAMENES O ADEUDOS  Niguno[] [ 1 inoweerio| 2 Préstomon | 3 emnurpos| 4 BTiitho 5 SO

\ A
deirédito . 5 & crédito |

6 Otro especifique:

L 4 | L

| | R | s _ _
Tipo de Gravamen Ndmero de contre taneia de crédilo Institucion o Acreedor Saldo al 31 de diciembre del afio anterior
0 Adeudo .
. — . - , o 3] S |
Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a crédito de un inmueble, debe especificar el Importe total del crédito
Registre PUblico de la Propiedad | ' | | 2015-08-14 | _ 36 |
AAAA-MM-DD
Fecha que adquiere el adeudo Plazo a pagar en meses

TITULAR: Uma_ma_:ﬁm_w_ Oo:s._mm_H_ Umvm:a_m:nm_H_ >_.:_...ow_l||_ Otro. mmvmnﬁncm“r _

tm4rSPCHEKS3HPfarBucSDEKYXKBZOR2 DpQgCTmMBKTYW7ABVPCT cMB46JAXCHYCVETSiJeqgGevR7e5 YvhnvWFzDFI UgSCmEwmeoKoMVzh .mo WHTHZ2ZLPybnnoObQpj 7ZkPuftw 1i0UKW
MiyfeVEIwgKhpaHE Ph11sTxtN4iOgg==
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SECTerATE —
EAREKCIGNDEINTERESES Nnowno [X] Morelos

ESTOY DE ACUERDO EN HACER PUBLICA LA INFORMACION DE POSIBLE CONFLICTO DE INTERESES m__H_zOE

1. PUESTOQ, CARGO, COMISION, ACTIVIDADES O PODERES

) QUE ACTUALMENTE TENGA EN ASOCIACIONES,SOCIEDADES, OOzmm...Om_u >O._._<._.U>_umm FILANTROPICAS
YIO CONSULTORIA

Puesto, cargo, comision, actividades o poderes que el declarante desempefia en 6

rganos directivos o de gobierno en organizaciones con fines de lucro (empresas), o bien, en asociaciones,
sociedades, consejos, actlividades filantropicas o de consultoria que el declarante

pueda o no recibir remuneracién por esta participacion.

- NO APLICA -- -- NO APLICA - -- NO APLICA -- - NO APLICA -- -- NO APLICA --

SELLO:

<ceAVTaMVVCIhY2y4WpeOxT 18uWqhThJKyBGZ 1Gaw090giz0hyAldmJgHecGYwrdVGFES0J gnpwol

H7tmdrSP CHEKS3THPferBun SDBKYXKBZOR2 vOpQgC7mMBKT
KWLIhgTDUp GU5GE09121 als20X OBhluoeX SkpizzL E3WY OKZNFRGTmUNEQ Y anw1 G 15s8Em 21 K7

YYUTABYPCF cMBABIAXCICVETSIegDqC ovR7esYvhnuWF2DFILGECmewmcoKoMyzhg O WH1THZ2LPybrno0bQpi7ZkBulty 1i0UW
GedeMiyfeVEiwgKhpoHE IPhitsTxtNAIQgg==
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SELLO:

SRR

g . ‘.‘ E e il i il y
i ae Is Copgraloria )

2.POR TCMW._.O. Ob—ﬂmw-o- Nu_s_m_wz. ACTIVIDADES QO PODERES DEL OOZ<COM. CONCUBINO, CONCURBINA Y/O DEPENDIENTES ECONOMICOS QUE- -
ACTUALMENTE TENGA EN ASOCIACIONES, CONSEJOS, ACTIVIDADES FILANTROPICAS Y/O CONSULTORIA .

L s 0 Morelos
T Ningune [X ] e R
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 drganes directivos o de gobierno en organizaciones con fines de lucro (empresas), o bier, en asociacionss, sociedades, consejos, actividades
filantropicas o de consultoria que pueda o no recibir una remuneracian por esta participacién conforme a lo siguiente:

- NO APLICA -- = NO APLICA -- -- NO APLICA -- -- NO APLICA -- -- NO APLICA --

ceANTaNVVCIhY 2y VpeOxT 18uWgh TbJKYBGZ. 1CawD80gjz0hyAidmJgHee G Y  rdVGFESod n:ﬂ{OIﬂEa_.m_uDIm_&m:._m—?_.w:umcmx<xmeamN vOpQgC?mMBKTyvUTABYPCE nz_wam.._hXOco_ne.m._.mm.._OQUnmn<m4nm<<_._=<<1NU_u_Cmmﬂﬁmiq:ooxoz_(n:mo WH1HZZLPybnnoObQpj7ZxkPuftw 1i0UXW
KWLhgTDUpGUSGBe1R1 alsz0XOBhluoeXSkp!zzl 63W Y OK2NFKGI?mENEOY anw1G15s8EmZ 1 KGTtedeMIyfeVEwgKhpoHE [Ph1tsTxtN4iQgg==
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cretara
* i de e Comraleria
3. PARTICIPACIONES ECONOMICAS O FINANCIERAS DEL DECLARANTE

Descripcién: Se reflere a participaciones econémicas o financieras, asi como &

quellos convenios, contratos, compromises o acuerdos c¢on un valor econdmico presente o futuro que el
declarante tenga con personas flsicas o morales y que podrian ser percibidos o s

usceptibles de un conflicto de interés y que no pueden ser incluidos en alguna de las secciones anteriores.

-- NO APLICA -- -- NO APLICA -- - NO APLICA -- — NO APLICA -- -- NO APLICA —

SELLO:

om><._.mz<<n_._._<~§<<vm0x._.._m:s..n_:ﬁu._x'.mmN 4ONEOmOm_.Nn.E.EaS._mIcnm<ii<o_umman_._uio_._ﬂ:sqw_uo:mxmmi_ua_.mzuwcm:xrmchN vOpQICTmMBKTyvUTASVPCE nzmamkxn_&o:_ma_._nnDnOﬁmﬂmmé::_s..mwn_m_cm_mngm..‘.aonxo_seﬁ:u.o WH1HZ2LPybnno0bQpj7 ZkPuitw 1i0UxwW
KWUhgTCUpGuSGB0ta 1alsz0X08huoaX Skp/zzL6 3IWYOKZNFKGITmeNED Y enw1G1558EmZ 1 KG7ecdeMIyfeVEwgKhpoHE Ph11sTxtN4iQgg==
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i G

o .ﬂ PO b ! . —_
AEEEIS E s I Eent aleiria ] b e b 0y MoOTrelos
4. POSIBLES OOZ_u_-_W._..Om DE INTERESES POR PARTICIPACIONES ECONOMICAS O FINANCIERAS DEL CONYUGE, CONCUBINO, CONCUBINA Y/O' - S T E .
DEPENDIENTES ECONOMICOS. - ngune o o

Descripcién: Se refiere a participaciones econémicas o financieras, asi como aquellos convenios, contratos, compromisos o acuerdos con un valor econdmico presents o futuro que tenga el
(l2) conyuge, concubino(a) y/o dependientes econdmicos con personas fisicas o morales y que el servidor publico tanga conocimients de un pesibie conflicto de interés y que.no pueden ser
incluidos en alguna de las secciones anteriores.

=-NO APLICA -- -- NO APLICA — -- NO APLICA — -- NO APLICA -- -- NO APLICA -

SELLO:
caAvTaNVVCihY2yiWpc OXT 18uWghThJKyBGZ 1Caw090gjzChyAidmJgHeeG YwrdVGFES) gnpWOHT7ImIrSPCHEKS3fHPferBuoSDEKYXKBZOR2 vOpQyC7mMBK TyvUI7ACYPCH o,_._m&m._hxnd__.0<m._.w_w_sUnmnqmﬂ»m<<—__._<<_nNU_u_Cmm05ms._._._3_6?._<~_._mO WH1HZ2L PybnnoQbQpj7 ZkPuitw 1iQUxwW
KWUhgTDUpGUSGBoSio1 alsz0XOBhlubeX5kpizzL 63V Y OK2NFKGI7TmCNEQ Yeny 1 G15s8EmzZ 1 KGT6edeMiyfeVEin JKhpoHE (Phi 18 TxtN4iQgg—=
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™ 5 i

&1

de e Coptraloria

Morelos

XIll.- OBSERVACIONES Y/O ACLARACIONES Ninguno [']

C. Secretaric de la Contraloria del Estado y/o C. Auditor General de |a Entidad Superior de Auditoria y Fiscalizacion del Congreso del Estado, solicito se sirva tener por
presentada esta declaracién, pidiendo me sea otorgado el acuse de recibo correspondiente.

Asi mismo y para efectos de lo sefalado en el articulo 81 de la Ley de Estatal de Responsabilidades de los Servidores Publicos, manifiesto expresamente mi autorizacién
para que se verifique y coteje, el contenido de esta Declaracion, ante cualquier Institucién,

Fecha de envio: Cuernavaca, Morelos a 28 de Enero del 2016

NOTA: El Servidor pablico 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 obligacién de conducirse con verdad en un acto ante Ia autoridad, apercibido por ésta, en caso de ser procedente el apercibimiento, se
condujere con falsedad u ocultare la verdad, se le impondra prision de tres meses a dos afios”.

SELLO:

ceAvTaNVVCihY2y4WpeOxT18uWhThJKYEGZ 1Caw090gR0hyAidmJgHeuG YwrdVGFESo) ynpWOHTtm4rSPCHEKS 3fHPferBucSDBKYXKBZOR2 vOpAgCTmMBKTyvUZABVPCT nzm%m.._axgﬁ_ﬂe.mﬂmtnaOnm%wmmJ.g=<<_uNU1-CumnﬂmiannkD§<N=m0 WH1HZ2t Pybrno0bQpf7 ZkPutiw 1i0UxwW
KWUhgTDUpGuSGBo8te alsz0} {OBhluoeXSkpizzLBAWY OkZNFKGI7TmeNEQY enw1G 15s8EmMZ1 KGT6cdcMIyfeVEiwgKhpoHE Phits TxtN4iQgg==



