ESTE ACUSE DE RECIBIDO SOLAMENTE SERA VALIDO CUANDO OSTENTE EL SELLO Y FIRMA DE LOS RESPONSABLES DE LA RECEPCION

me.mm._.>m_.> DE LA CONTRALORIA DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE MORELOS.
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Se hace constar que con esta fecha se recibié su DECLARACION ANUAL DE MODIFICACION PATRIMONIAL, en cumplimiento a
lo dispuesto por los articulos 133 Bis de la Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Morelos, asi como 27 fraccién XI,
75y 77 fraccién Il de la Ley Estatal de Responsabilidades de los Servidores Publicos.

Por acuerdo del C. Subsecretario Juridico y de Responsabilidades Administrativas de esta Secretaria de la Contraloria, acusamos
de recibido su declaracion, la cual pasaré a formar parte del expediente a su nombre que obra en esta Subsecretaria.

Se recomienda conservar copia requisitada de este formato puesto que al solicitar copias a la Dependencia sera mediante escrito y
previo pago correspondiente.

NOTA: Para uso exclusivo de la Secretaria de la Contraloria

ATENTAMENTE
SUBSECRETARIA JURIDICA Y DE
RESPONSABILIDADES ADMINISTRATIVAS
SUBDIRECCION DE SITUACION PATRIMONIAL

T\\\-\



DECLARACION ANUAL DE MODIFICACION PATRIMONIAL
MORELOS mopiricaciones enTr

E EL 1o. DE ENERO Y EL 31 DE DICIEMBRE DEL ANO ANTERIOR
PODER EIECUTIVG

C. SECRETARIA DE LA CONTRALORIA \ [/

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, rindo a Usted las modificaciones a mi situacién
patrimonial.

- DATOS DE IDENT

: - o B \  AREAEXCLUSIVA PARA SELLO DE \
Apellido Paterno: CW Q/ Ca NﬁC\ J . REciso.
Apeliido _<_m630_ & \M RSN\N\ [ PODER: Emumo:?o D Legislativo
. . , _H_,Eaamm_ D Municipio
Nombre (s): L ﬁ,\d.QCl (& >3®W_ {CeA ]
_rmw_>_u.h_w_— _A. _, N_..“_ WM_Q_.;“._ a_D~J_ﬁ_'ﬂ*_~ _.— _.__.'N_“_Z_I_w _\ _Z_P—\O_ﬂ_ w O O — p
Registro Federal de ooazucﬁs.mm Homoclave CURP Clave Unica de Registro de Poblacién A

Fecha de la declaracién anterior  Fecha de toma de posesion

del cargo actual
| L Duedtora de Leeon

Cargo que manitesto en su ulima declaracion

Cajuaal BH515 |

e y nuMmetd exterior e interior o piso)

LLemas de \a Seluca |

Colonia

_ﬂw'\“&_)\nr.’DD& J _lﬁva’ﬁu.vl | :M:\D_M 2 _m _D/:Q_,.M_“_ _ﬁ_w; _u _.W_m_M_Q_El |
Delegacion o Municipio ‘ Entidad federativa ) Cédigo postal Lada Teléfono oficial Extensién
L

. J
Correo (s) electronico (s) oficial (es) v.
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N, (Anotar cantidades sin centavos)
a) Remuneracion neta del declarante por los cargos publicos desempefados.................. m_rQ_ QO QTN_J _@ _ ﬁ_ A 1 nf

anote la suma de sueldos, honorarios, compensaciones, gratificaciones, bonos, aguinaldo
incluyendo la primera y segunda parte y oftras prestaciones que haya recibido

b) Otros ingresos anuales.................. :

¢) Por venta de bienes muebles de su propiedad durante el afio
Especificar en el punto VI y Vil segiin corresponda

d) Por venta de bienes inmuebles de su propiedad durante el afio
Especificar en el punto VIiI

e) Por inversiones de su propiedad durante el afio............ e —— T wl_
Especificar en el punto IX y X segtin corresponda

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

Ingreso anual del conyuge y/o dependientes...........
Especificar en el punto V

TOTAL INGRESOS ANUALES DEL DECLARANTE, CONYUGE Y/O DEPENDIENTES
(suma INGRESO TOTAL DEL DECLARANTE e ingreso anual del cényuge y/o dependientes)

lIl.- APLICACION DE RE

a) Pago de adeudos (Hipoteca, préstamos personales, etc.)

b) Otros (Gastos de manutencién, renta, etC.) i s e,

TOTAL DE RECURSOS APLICADOS (suma a+b).............

IV.- DECREMENTOS

d) Otro (especifique en el apartado niimero XlI de observaciones)

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

clarante



V.- DATOS GENER .
_Um_l _umo_l>m>z..—.m - Estado civil: .mmmao _H_ Soltero

Umero exterior e interior o piso o o

LCoeinangcon I LHaelos | l
Delegacién o Municipio Entidad federativa ada

Oon_oo postal Teléfono particular
LM extrano | L Cuautla |, daele s _
Nacionalidad Lugar de nacimiento (Delegacién o Municipio / Estado)
ol 2 0 Wl B Weenciadoa en Brodectoea L9004 ..Nm& J
cm b-M M A A Edad Sexo Grado méaximo de estudios / Espedialidad Nidmero de cédula profesional
echa de Nacimiento (Mo F)

DEL CONYUGE O CONCUBINA(O):  [JNinguno

ii'

Nombre (s) completo.

10 particular de su conyuge o concubina(o) (calle y nimero exterior e interior) _ —

Registro Federal de Contribuyentes Homoclave

ii _
elegaciol Entidad Federativa

Lada Teléfono Particular

Teléfono del lugar de trabajo

Lugar de trabajo _.mam

Domicilio de lugar de trabajo

¢ Tiene USTED dependientes econémicos ? Z=w_ su respuesta es AFIRMATIVA, proporcione sus nombres, edades y parentesco o vinculo con USTED

Datos de sus dependientes econdmicos
Nombre | Edad |

Parentesco o Vinculo

4
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AU - . Ezmzmczo
Independientemente de anotar si vendio algin bien, también debera indicar si
Adaquiri6 otro, anotando la clave, el tipo de operacién y forma de pago.

CLAVE: TIPO DE OPERACION: FORMA DE PAGO:
M 1 i .
O frieticsdafiegss CUUmarans ™o (Buaquinana (3 Somosentes, (BQuosrocompronddos (Qcompra( Yventa (yerencis (poontado (cresito
Clave  Valor del bien mueble Tippde  Formade Clave  Valor del bien mueble Tipode = Formade

Operacién Pago

LJ
L
LJ

LJ

ViL.- o - [XINinguno
Anote “alta”, si el vehiculo registrado fue adquirido 6 “baja” si el vehiculo pasé a ser TIPO DE OPERACION: FORMA DE PAGO:
propiedad de otra persona, sefialando el tipo de operacién que se llevé a cabo. @ogua @5:3 @ooamoas @:ma:na o rmmunomWo._d especifique @92&@0&&3

L [ I P
; ave Vehicular No. de Motor D

D M M A A
Fecha de Operacion

_i l | Domo_m_‘mam D Cényuge Domum:&mamm
a operacion Entidad Federativa PROPIETARIO:

Operacién Pago

L
L
J
L

Del declarante.

CCCC
LLLL
CCCC

Il

L_ 1 L1 L7
Altad  Tipode Formade
baja operacién pago

Otro D r J
| -~
_%L L_J _ural_ L | L J 1 ] L L 1y 1]
a0 Tipode orma de Marca / Tipo de Vehiculo Modelo Clave Vehicular No. de Motor D D M M A A
baja operacion pago P c Fecha de Operacién
| ] 1 | 1 w | IR I BRI L | Domo_mﬂmam D Cényuge Domum:awmamw
No. de Serie Placas Monto de la operacion Entidad Federativa PROPIETARIO:

O»_,‘O D _

I
D M M A A

Fecha de Operacion

1 | | r%_ TN BT T T | L | . D_umn_mﬂmam Dogénm D_umum:&mamm

No. de Serie Placas - Monto de la operacién Entidad Federativa PROPIETARIO:

Otro _H_ l |

L L , L | L | Ll

Altad  Tippde Formade Marca / Tipo de Vehiculo Modelo - Clave Vehicular No. de Motor
baja operacion pago

Firrfa del\Declarante




VIiL.- BIENES INM

; : Ez:.m::o
Anote “alta”, si el inmueble registrado fue adquirido 6 “baja” si el inmueble paso a ser propiedad de otra persona, sefialando el tipo de operaciér
que se llevo a cabo.

FORMA DE PAGO
@og.&o @naa_a
CLAVE:

Casa (Brerrs (Qpocat industrai (® € otro
habitacién @coumzmamio erréno { 4 @mmzn:o Granja Bodega

comercial

TIPO DE OPERACJON:
-+ especifique @noau_‘m Venta { [)Donacién Herencia o Legado @93 especifique

Clave Altas _,:uol%._ —ﬂﬂam_

baja operacion de pago

Datos de Inscripcion ante el Registro Publico de la Propiedad ICIpIO

o F .
erior e interiol olonia i A

T ™
Fecha de Operacion

Construccion I
TITULAR: DOmo_mB:”m DO@:E@m Dcmnmsamm:ﬂm _H_>Bcom Dozo — _

| m—

LI JL 11 JL L | L [0 IR PRI R
Clave Alta¢ Tipode Forma Datos de Inscripcion ante el Registro Publico de la Propiedad Delegacion o Municipio Entidad Federative Valor del inmueble
baja Operacion de pago
L 1L ) L L] Terreno
Ubicacién del Inmueble (calle y nimero exterior e interior) Colonia

|

L
~L Uperficie WE
Codigo Postal Fecha de Operacion

: Construccion _ _
TITULAR: _H_Omo_m_.mam DO@:Emm _H_Dmnmsammam _H_>_.:Uom DO:o r uperticie M¢

| —

o b ol b T

, | L N BRI B

le Datos de Inscripcién ante el Registro Publico de la Propiedad Delegacién o Municipio Entidad Federative Valor del'inmueble .
baja operacion de pago

L_ L O I D wm.nmlﬂaﬂml_

Ubicacién del Inmueble (calle y numero exterior e interior) Colonia Cadigo Postal

Fecaa de Operacion

Construccion
TITULAR: Domo_maam Dogéom [ ]ependiente _H_>3c8. _l||_o§ _ Tlal_%m e
J
) b b o .

| T T PR IR
] le Datos de Inscripcién ante el Registro Publico de la Propiedad Delegacién o Municipio Entidad Federativa Valor del inmueble
baja operacion de pago K
_ L ST L L L .ﬁm:m:o“_u.gaal
Ubicacién del Inmueble (calle y nimero exterior e interior) Colonia Cddigo Postal

Feche de Operacion

Construccién _ _
TITULAR: _H_Umn_w«m:a DO%EQm Doonm:awmzﬁm _||.I_>Bcom Dozo | _ Hperticie e

| —

A
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IX.- INVERSIONES [(XINinguno TIPO DE INVERSION:

Cheques Ahorro @ Valores @ Bonos @ >nnmo:mw® Otro especifique

Tipo de —-— _:Bmﬁo_moc—mi U D e AL A :m:Eo__: --

iciembre del ano anterior
inversion Fecha de Apertura Moneda TITULAR:
S ) . i S . . 5 Decl . A Dependien
La Institucién donde tiene su inversién es de Nacionalidad: [[IMexicana [[Jextranjera ®es>-anewoecr || [Jectarante [Jcenyuge [ Jambos [ Joependiente
Doﬁ_‘oﬂedvmoancm“ L J
| —
[ L L L o | 4 ] | 8 I R R
Tipo de Ndmero de cuenta v mﬂosm_sam >_,vm:bm A Institucion Saldo al 31 de diciembre del afio anterior
inversién Moneda TITULAR:
P . . 4 . . . . 6 . ) Declarante Cényuge Ambos Dependiente
La Institucién donde tiene su inversién es de Nacionalidad: [ IMexicana [ JExtranjera Pes>-ddtar.evro.etc) —— [Joec [Jcenyug ] [Joer
DO:P especifique: | ]
-

: _Mzm:m::o Si durante el afio ha realizado otro tipo de irversion, debera especificarlo en este apartado.

L |

Tipo de inversi6n (negocio, empresa, bufete, etc.)

MM A A
io de operaciones

Razén Social de la Inversion iro principal del negocio o invarsién

| | L]
Ubicacién

Entidad Federativa

[ J TITULAR: Declarante Cényuge Ambos Dependiente
alor inicial de la inversion D D D _.Il.l_

Valor al 31 de diciembre del afio anterior Moneda

(peso, délar, euro, tc.) D Otro |___ J

L |

Tipo de inversi6n (negocio, empresa, bufete, etc.) Razén Social-de la Inversién

ipal del negocio o inversién

Fecha Inicio de operaciones

L L L I L |
Ubicacion Delegacién o Municipio Entidad Federativa % participacion
S 1 I N R I R T BT J TITULAR:  [_] Declarante [Jconyuge [JAmbos [ ]Pependiente
Valor inicial de la inversién Valor al 31 de diciembre del afio anterior Moneda
(peso, délar, euro, tc.) D Otro r _
| —
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Xl.- GRAVAMENES

[¥Ninguno TIPO DE GRAVAMEN O ADEUDO:

. C mn:o Tarjetas Compras
# io @P. @maumaou @om«%ma:o a oﬂmm:o P.@o:o especifique:
Tipo de Gravamen € CONtrato o tar| i 3
0 Adeudo

Sisu adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a crédito de un _:chv_mamum —lul_lul_l_sLla.l_lﬂ_I»L _._u._lL.l_ll_ ._._._.c_-hm" Buo:mom
mNomummm:
mmnmo_zomﬂamm@_m:o_ucc__ooam_w P‘ou_mama

_umozmm_nm__._%mmmw:_ma en meses [ pectarante [ conyuge [ Ambos [Joependiente
O otro L J
| -
- o [y - : — ) N bS] | _
ipo ow 5 %wmwam: Namero de contrato o tarjeta de crédito Institucion o Acreedor Saldo al 2 de a_o_maca del ano mamq_o-
%_ 1 _1 L+ ¢
Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a crédito de un inmueble, debe Tc L L | _ fN_ 1 = J TITULAR: Importe total def crédito
azo a pagar ) )
especificar el Registro Publico de la Propiedad 1 | mmo:ﬂ mw_%mwmm:_m_.m en meses D Declarante D Coényuge _”_ Ambos Dcmvmsa_mﬂm
D Otra | J
— |
: L : — R — T _ |
Tipo om> am_‘mmmams Nimero de contrato o tarjeta de crédito Institucién o Acreedor mm_ao al 9 de go_maca del ano mam:oﬂ
[o
%— R _1 _ |
Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a crédito de un Sacmzm debe r. 5 | L | _Em“,mlu_molmw_ TITULAR: Importe total del crédito
especificar el Registro Publico de la _uav_mawn_ _ mmoswmwwmwmm:_mqm en meses D Declarante D Cényuge D Ambos Domvm:awm:ﬂm
D Otr> L J
| -
N A - : - L : T _ |
Tipo aw, %qwmwam: Ndmero de contrato o tarjeta de crédito Institucion o Acreedor Sads AT ge FoTembre el T SREToT
0 Ade
$L v 1L
. : rte total del crédit
Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a crédito de un inmueble, debe _lul_l_ul_JsLng_JLlnl_ —E.mINwﬁm_maﬂ_ TITULAR: Importe total del crédito
especificar el Registro Publico de la Povmmama_ [ _umo_._mm_nw_%mwmwc.m_.m en meses D Declarante D Coényuge D Ambos Domvmza_mgm

_|||_ Otrs L

.‘
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XIL.- OBSERVACIONES Y /0 AC
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C. Secretaria de la Contraloria 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 Plblicos, man

sto expresamente mi autorizacién para que se verifique y coteje, el

contenido de esta Declaracion, ante cualquier Institucion.

Fecha de elaboracién:

Cuernavaca, Morelos a va de

NOTA:E! 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
elarticulo 221 del Codigo Penal para el Estado de Morelos que al respecto sefiala:

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

por ésta, en caso de ser procente el apercibimiento, se condujere con falsedad u ocultare la verdad, se le
impondra prisién de tres meses a dos afios”. ‘

Enero del 20_{H

cZh .

& irma delDedjarante




