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SUBSECREYARIA jURiDICA Y
SPONSABILIDADES AQMHSRHVAS

AREA EXCLUSIVA PARA SELLO DI
ACUSE DE RECIBO

Presente.

Se hace constar gue con esta fecha se recibio 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 fraccion X,
75y 77 fraccion 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 declaracién, la cual pasara 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 seréa mediante escrito y
previo pago correspondiente.

NOTA: Para uso exclusivo de la Secretaria de la Contraloria

ATENTAMENTE
*SUBSECRETARIA JURIDICA Y DE
RESPONSABILIDADES ADMINISTRATIVAS
; DE SITUACION RPATRIMONIAL
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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 Publicos, manifiesto -expresamente mi autorizacion p ra que se venﬂque coteje el

conte ldO de esta Declaracién, ante cualguier Institucion. < VT A 1 2
CA ut.jf', v

Fecha de aboracxona\z F “\m o PVC t:”c:vr&ox/\cm T3 A atoes

' Peyb Svra ﬁj
' Cuernavaca, Morelos a 50 de 't?l\\{;@(} del 20 ‘ S‘

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
el articulo 221 del Cédigo Penal para el Estado de Morelos que al respecto sefiala:

“Al gue 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

impendra prisién de tres meses a dos aftos”.

Firfta deT aclarante




