ESTE ACUSE DE RECIBIDO SOLAMENTE SERA VALIDO CUANDO OSTENTE EL SELLO Y FIRMA DE LOS RESPONSABLES DE LA RECEPCION
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Se hace constar que con esta fecha se recibié su DECLARACION ANUAL DE MODIFICACION PATRIMONIAL, en cumplimiento a
lo dispuesto pgr los articulos 133 Bis de la Constitucién Politica del Estado Libre y Soberano de Mg relog,, asi como 27 fracciéon X,

75y 77 fracciop !l de la Ley Estatal de Responsabilidades de lgs Servidores Publicos.

- Por acuerdo de¢l C. Director General de Asuntos Juridicos y Sitiiacién Patrimonial de esta Secretariade Ia Contraloria, acusamos de

- recibido su deglaracién, la cual pasar4 a formar parte del expediente a su nombre que obra en esta Direcgion General.

Se recomiend

NOTA: Para uso dxclusivo de la Secretarfa de la Contraloria

_ g conservar copia requisitada de este formiato pﬁesto que al solicitar copias a la Dependen
previo pago correspondiente. . : :

S ATENTAMENTE
DIRECCION GENER% DE ASUNTOS JURIDICOS Y
SITUACION PATRIMONIAL .
SUBDIRECCION DE SITUACION PATRIMONIAL

L;ia sera mediénte escrito y
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Xl.- GRAVAMENES O ADE!

Tipo de Grava’mén
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¢) Por venta de bienes mueble
Especificar en el punto VI y Vil sdgtin cofrasponda

d) Por venta de bienes inmuebles de su propiedad durante el =9 o TR SR,

Espacificar en el punto Vil

e) Por inversiones de su propiedad/durante el afio

Especificar en el punto IX y X segqtin cortesponda

INGRESO TOTAL DEL DECLARANTE (suma apartados a+b+c+d+§)....’ ....... 4{ ......
. j |

Ingreso anual del CONYUGE Y/0|dEPENUIENES....v.vverererrerserereseesrssseses O S
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NOTAEI Servidor ptiblico ha manifestado s
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“Al que teniendo legalmente la ob)
por ésta, en caso de ser procen
impondra prisién de tres meses a d
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rdad en jo declarado. Asi mismo, se hace de su conocimiento io sefialado en
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