INICIO[X] O] |CONCLUSION DE CARGO

|

I
'

DECLARACION DE SIT#'JACI,GN PATRIMONIAL DE

C.C. SECRETARIO DE LA CONTRALORIA

Bajo protesta de decir verdad y en cumplimiento a lo previsto
en los articulos 27 fraccién[)(l, 75 y 77 fracciones I y III de la
Ley Estatal de Responsabilidades de los Servidores Publicos,
presento ante usted mi Dedaracién de Situacion Patrimonial.

AREA EXCLUSIVA PARA SELLO DE
RECEPTION J

|- DATOS GENERALES

Apellide Patemo | ALVAEEZ 5

Apellido Materrno [ CISNFROS _ |

MNombre {(s] | JAIMF: . J

| LICENCIATURA EN DERECHO 11 | | __MEXICANA " -
Cédula Profesionat Kl analia

Grado maximo de estudios'y eispecialidad.

Registro Federal de Contribuyentes j Homoclave
i
| MESECO DuFe ] : | 714l 0 3216] 13,4 [ml
Lugar de nacimiento {Delegacién o Municipio / Estado) Fecha de Nacimiento Edad (hSAexg] Estado Civil
| O

Colonia

| % i S
Domicilio Particular (calle y ndmero exterior € interior)

| CUERNAVACA | |__MORELOS =

Delegacién o Municipio | Entidad Federativa
|

Correo (s) electrénico (s) petsfonal (es)

L.C. Informacion Confidencial
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ll- DATOS DEL CARGO B

En casa ds presenfar decfar%a»cién de INICIO, grrabajo anteriormente en Gobiemo def Estado?

{ SECRETARTO DE TURISMO . | IR SERNMRIC TR ON L9, i e
: Cargo que va a desempenar ¢ que concluye " x AAMMDD
| SECRETARIA DE TURISMO g
' ' Dependencia u Organismo
|  SECRETARIA DE TURISMO |
‘ Area de Adscripcién
| CALLE  HIDALGO no. 5 o] CENTRO =
Domicilic Oficial (calle y ntimero exterior & interior o piso) Colonia
| CUER_NAVACN Hemr o ] 146,209,099 {7,757 | aa1lazie s | | |
Delegacion o Municipio / Eniidad Federativa Cadigo Postal Clave de Teléfono Oficial Exiensién
Larga distancia
| : jaime.alvarez morelostravel.com.mx |

Correo {g) electronico (s} Oﬂmal {es)

PODER: Ejec@ivo D LegEsEaﬂvoD Judjcial [:l Municipio |
Iil.- INGRESOS EEmEa ;

{Anotar cantidades sin c?entavas)

Remuneracién Mensual Neto del Servidor Pablico
(anote la suma de sueidos, honoranos, cnr@pensadanes, gratificaciones, banos y olras prestacienes que raciba de manera mensuai}

Remuneracién Mensual Neto del Servidor Publico por otros ingresos
(anofe fa suma de sueldos, honorarios, comp fones, grafificaciones, bonos y otras prestaciones que reciba de manera mensual)
Detalle &f conceplo de sus olros ingresos en fa seccién Xi de Observacianes

Ingreso Mensual neto del declarante

Ingreso Mensual neto del %cényuge y dependientes

.'

IV.- BIENES MUEBLES X Ninguns &
ALTA 0 BAJA en el puesto.

Deberé anotar la clave y el valor del bien mueble que posea al momento de causar

claye | ciave clave clave dlave

@ Menaje total de casa (arliculos del hugiif}@.loyas‘ hienes suntuarics y obres de aﬂs@ Maquinzﬂz@ Semovientes (ganado y a\res}@oms no comprendidos (detallar en la parte de aclaraciones

Clave Clave

(RO —

Del conyuge y dependientes

Del declarante

anE A

Valor del bien mueble
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V.- VEHICULOS Ninguno

TIPO DE OPERACION: FORMA DE PAGO:

@c:ampra @Vﬂnta @Donacién @Hemncia o Legado @ Otra (}CMtado(:DCrédita @0“‘3
7 ) L_Jl | il | 1 I

Tipo d F i i
'pf ﬁ o Marca / Tipo de Vehiculo Modelo Registro Vehicular Fecha de Operacién
operacion pago
I | 1 1 1 [ L) I BT
No. de serie Placas No. de Motor Monto de la operacién
l“_m_,_ .I PROPIETARIOQ: [JDeclarante[ ] Cényuge[ JDependientes econdmicos [ ]Otro
ntidad Federativa 0 0 yuge[Dep 0 I I
[
2 1 gl | 1 J 1 I
Ti i i !
op;pggfjn Fog: gode Marca / Tipo de Vehiculo Modelo Registro Vehicular Fecha de Operacion
I | 1 1 L IR B A
No. de serie Placas No. de Motor Monto de la operacién
i I PROPIETARIO: [ JDeclarante [ ] Conyuge[ JDependientes econdmicos [JOtro
ntidad Federativa O 0 yugel 1ospendi O t I
[
3 _J Ll =l | g1 _ . J
OLE'%S%” Fug:;ode Marca / Tipo de Vehfculo Modelo Fegisan Ndiscular Fecha de Operacion
I | | | [ ] I B
No. de serie Placas No. de Motor Monto de la operacion

IEW'TI-—EI_I PROPIETARIO: [JDeclarante [] Cényuge[]Dependientes econdmicos DOtroi [

ntidad Federativa

L S
4 1 1| | 1 | 1 J
Ti It i o
OPE?&S%!’; FD;:;Dde Marca / Tipo de Vehiculo Modelo Registro Vehicular Fecha de Operacion
I J | | L] I A
No. de serie Placas No. de Motor Monto de la operacion
1 o m_,__'PROPIETAFNO: Declarante [ ] Conyuge[ |Dependientes econdmicos [ JOtro
ntidad Federativa g O yuge JPep O ’ }
|
5 | I I dl I | | J 1 |
Ti orma i i i6
Up;pggfjn pago . Marca / Tipo de Vehiculo Madelo Registro Vehicular Fecha de Operacion
I 10d 1 L] I A
No. de serie Placas No. de Motor Monto de la operacién
i _,_l PROPIETARIO: [Declarante [ ] Céonyuge[ JDependientes econdmicos [[JOtro
ntidad Federativa 0 O yuge[JDep 0 i J
[
6 L1 L]l |1 | 1 |
Ti Fi d i i 7
Opfi%s%n OS:;O ¢ Marca / Tipo de Vehfculo Modelo Fagesto chicuior Fecha de Operacion
I | | |1 [ ] I B B
No. de serie Placas No. de Motor Monto de la operacién
I .,_IPFIOPIETARIO: Declarante[] Cényuge[ |Dependientes economicos [JOtro
ntidad Federativa 0 d yuge[JDep g l J

[
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VI.- BIENES INMUEBLE - Ninguno
Debera anctar la clave def bien inmueble que posea al mome usar ALTA o BAJA en &f puesto.

;} Casa ,? Departamento @Temog’\,_ocai industrial TIPO DE OPERACION: FORMA DE PAGO:

‘' habitacioh. !cumsrcial (‘\ C Vi Cp i .
) Compra { ) Venta (_pPonacién { QConbadn{:Dcréd:to @ Otra
(:j Rancho{} Granja I{-}Bndega @ Otro, especifique
A NS 5 - ’a i
@) Herencia ¢ Legado botro especifique

Fecha d
r L L]l o L L 1]

Tode  Forma Daltos de InscApcian ante el Registro Publico de la Propiedad REEEEECS
Clave operacion  de pago

I J |

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

| | Lyog o ool Lo daal

Delegacion o Municipio Entidad Federativa Cddige Postal Valor del inmueble

Superficie terreno I____J
TITULAR:[_|Declarante [Ccenyuge []pependiente [ Jambos [ ]Otro | | Suvert i
uperficie construccion L—J

[ R |

Fecha de I I I I
2 I_J I_'_d_l [‘Fé_l I Operacién
PG de ma Datos de Inscripcion ante el Registro Poblico de la Propiedad & & MR ITD

Clave operacmn de pago

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

| | Lo aao ol Bl ool

Delegacion o Municipio Entidad Federativa Codigo Postal Valor del inmueble

Superficie terreno I I
DDecIaranie DCdnyuge DDependIente DAmbos DO‘Iro I l Suneriiissonsiniciin I

3 L L _JL_JI o I T

a Dalos de Inscripcion ante el Registro Publico de la Propiedad ATMOM DD
Clave operal,on de pago

I I N

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

| | !%J_l’_IIo\ﬁI:lIluInlJ
Delegacicn o Municipio Entidad Federativa igo Posta Valor del inmueble

Superficie terreno I____,
DDeclaranIe [conyuge DDependsente DAmbos [Joto | I Sopien e I !

Fecha de ‘ | I | |
4 | | i l ! I Operacion s
po d8 ofma Datos de Inscripcion ante el Registro Publico de la Propiedad AA MM

Clave operacwn de pago

I I |

Ubicacian del Inmueble (caile y niimero exterior e interior) Colonia

] | II![|1|II$I||||||||I
Delegacion o MUunicipio Entidad Federativa igo Postal Valor del inmueble

Superficie terreno [
[Jpectarante [Cconyuge [ |Dependiente [_Jambos DOiro | ] RS

|

s 5
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Vil.- INVERSIQNES
Q Chegues O Aliorio O Valores , Hnnus@ Acciones{ B | Otro especifique

U

[ty
:1
A A MM [§]

Fecha de Apertura  INSHUCION

clave uave | clave clave

L1]

Clave Numero de cuenta

La Institucién donde tiene su inversién es de Nacionalidad: Mexicana D Exir;

Deberé anotar la clave y ef va!or de Ia inversion que posea a! momento de causar ALTA o BAJA en ef puesto.

TiTULAR?]] Declarante D CényugeD‘\m bosD DapendiemeDDiro |

Saido ala fecha dela declaracmn

il

L | : 1 Lonlguglo g1

Clave Namero de jcuenta Institucién

Fecha de Apertura

La Institucian donde tiene su Eﬂ\é‘ersién es de Nacionalidad: D Mexicana D Extranjera

T|TULAR= Declarante D CbnyugeDAmbes D Dependientel:l()!m |

Moned:
{peso. db?a;:?eu?o, elc) t_PE—SD__'
}!$|¥1Il.|!lllll

Saldo a la fecha de la declaracion

|

3!1]1 J]aq]o,olgol{
lave Nimero de cuenia Institucion

Fecha de Apertura

La institucién donde tiene su inversion es de Nacionalidad: Mexicana D Extranjera

TITULAR: Declarantelj GényugeDAmbasDDependienteDDim [

Moned ‘
{peso, dﬂ?;‘,e eu?o. etc.) Li_.s—(:l_l
||$||[1|]11|||J

Saldo a la fecha de la declaracion

)

]

T

Clave Namera de cuenta Fecha dé Apsrtura

Institucién

La Institucién donde tiene su inversian es de Nacionalidad: l:l Mexicana D Extranjera

. Moneda I I
(peso, délar, eure, elc.)

Wl el ea by ol

TJTUU\R:D DeciaranteD CényugeDAmhosDDependianteDOim i

Salde a la fecha de la declaracion

L TR

- Clave { ifucio
Ndamero de cuenta Fecha de Apertura Institucion

1.2 Institucién donde tiene su inversion es de Nacionalidad: D Mexicana I:I Extranjera

Moneda
(peso, délar, euro, elc.} l i I
Y el bl

TITULAR:D DeclaranteD CényugeDi\mhnsl:]DependienteDOtro |

Saldo a la fecha de la declaracion

AN § I R W T e bl
Clave Namero de cuenta : Institucién

Fecha de Apertura

ia Institucion donde tiene su inversion es de Nacionalidad: D Mexicana D Extranjera

Moneda I l
{pesc, délar, euro, etc.)
WPl i e

TlTULAR:D DeclaranteD Cén-yugeDAmbosDDependienteDOtm |

Saldo a la fecha de la declaracidn

V4 ]
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Vill.- OTRO TIPO DE INVERSION. " Eninguro
11 | J 1 |

Tipo de inversién (negocio, empresa, bufete, etc) Razon Social de la Inversion Ubicacion

| | Lol | N N

Giro principal del negocio o inversion Delegacion o Municipio Entidad Federativa

Fecha Inicio de operaciones

Bl Lo o Lol 1Y P T AR A |

Valor inicial de la inversidn Valor actual Moneda % participacion
(peso, dolar, eurg, etc.)

TITULAR: DDecIarante DGényuge DAmbos I:IDependiente D Otrol J

|

2| || J 1 |

Tipo de inversion (negocio, empresa, bufete, etc.) Razdn Social de la Inversion Ubicacién
Giro principal del negocio o inversion Fecha Inicia de aperaciones Delegacién o Municipio Entidad Federativa
I$III!IIIIIIII I$II|IIIIIIEII
Valor inicial de la inversion Valor actual Moneda % participacion

(peso, dolar, suro, etc.)

TITULAR: [::IDeciafante DCényuge DAmbos DDependiente l_—_l Otro[ |

e
3| 11 11 |
Tipo de inversion (negacio, empresa, bufete, etc.) Razén Social de la Inversion Ubicacidn
Giro principal del negocio o inversion Fecha Inicio de operaciones Delegacion o Municipio Entidad Federativa
l@lslllllllll] |$|1IIIIIIIIII
Valor inicial de la inversion Valor actual Moneda % participacion

{peso, dolar, suro, efc.)

TITULAR: |:|Declarante I:ICényuge |:|Ambos DDependiente D Orro| |
[

4| || || B

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

| JoLulala] | | |

Giro principal del negocio o inversion Delegacion o Municipio Entidad Federativa

Fecha Inicio de operaciones

11 I I B I 1 I I A I |

Valor inicial de la inversion Valor actual Moneda % participacion
{peso, dolar, euro, etc.)

TITULAR: DDecIarante DCc’myuge DAmbos DDependiente I____lOtrol |

[

5| 1 ] 1 _1
Tipo de inversion (negacio, empresa, bufete, etc.)  Razdn Social de la Inversidn Ubicacién
Giro principal del negocio o inversién Fecha Inicio de operaciores Delegacién o Municipio Entidad Federativa
I$IIIII1IIEIEJ @Llillliiilll
Valor inicial de la inversion Valor actual Moneda % participacion
{peso, dolar, euro, etc.)

TITULAR: I:IDeclarante DCényuge DAmbos L__lDependiente l—_—l Otrol h

7 |

L y 4 i
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gravamen o adeudo qué lenga al momento de causar ALT.

Compras a créxmo@ Embargos @ Tarjetas ge crédito (?-‘} Otro especifique

claue

Debera anotar la clave y el valor

QP- Cradito hipotecarin(:z;) Py

clave seromsgron

e ooty
1 L] | loyol aolo e
Clavé Ntimero de contram o r]eta de crétiito ?’eé‘?aa hr:Tue TR ]
| el adeudo

Plazo a pagar en meses 90 01
| Importe total del Crédito

Saldo a la fecha de la declaracién

TITULAR: Declarante. (;onyugeD Ambos D Dapendlerzte[l c)m)[:l |

Si su adeudo o gravamen €s por g;red:fu hipotecario, embargo o compra a i

c{édito de un inmueble, debe especificar el Registro Piblico de la Propiedad

ZI_JI

|
=3
i

Clave Nimero de contrate o Eaz]eia decredito % 5, que“;m?uie?e Institucion o Acresdor
el adeudo

Plazo a pagar en meses [00 0 |$[ i | |1 l £ i L1 ]

Bl el v bpa

Imporie total del Crédite

TITULAR: Dec{arante éényugeD Ambos D DependienteD OtmD i

Saldo a la fecha de la declaracién

Si su adeudo o gravamen es por ¢rédito hipotecario, embargo o compra a
crédnto de un inmueble, debe espemﬁcar el Registro Publice de la Propiedad I

3| J | - |lo 0] 000,90 |
Clave Numero de contrato ofar;e!a de crédito Fechalqug i{équieg}e institucian o Acreedor
| el ageudao

Plazoapagarenmeses; 00,0 l$| I i | ; IJ

Bl oty bad bl

lmporte total dei Crédito

TITULAR: Declarante. Conyugelj Ambos D DepencixenteD Otm[l l

Saldo a la fecha de la declaracion

Si su adeuda o gravamen s por crédito hipotecario, embargo o compra a I

crédito de un inmueble. debe especrﬁcar el Registro Publico de la Propiedad

—

41 | T ud o Tl

Clave Numero de contrato c- tarjeta de crédite oz ue adqme?e {nstitucién o Acreedar

el adeudo

Bzl idoal il

Plazo a pagar en meses | i ] |$| 1 l £y ] i3 I

Importe total det Crédito

TITULAR: Deciarantelj Conyuge D Ambos D Dependiente D OtroD l

Saldo a la fecha de la declaracién

Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra & |

crédito de un inmueble, debe especnﬁcar el Registro Piblico de la Propiedad

TH] Tt T

Clave Nimero de contrato g tarjeta de crédito Fecha que adqule?e Institucién o Acreedor
el adeudo

Plaz"apaga{e”m%estJ_l_' b s b b

importe total del Credita

TITULAR: Dec!aranlai___-l iC'.ényl.lgelj_‘_l Ambos D Dependientelj OtroD [

@ltililillli]

Saldo a la fecha de la declaracion

Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo ¢ compra a
crédito de un inmueble, debe esnemﬁcar el Registre Publico de la Propiedad ;

[

hd
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X.- DATOS DEL CONYU L e [] Ninguno
¢ Vive Usted con su conyuge o en concubinato? NO [j Sl I::I Si su respuesta es AFIRMATIVA, favor de proporcionar su nombre
I.C.
Apellida Paterno I I
I.C.

Apellico Materno I

I I.C.
Nombre (s}

¢Su cényuge o concubina(o) percibe ingresos? NCIL @

Si su respuesta es AFIRMATIVA, por favor de anolar los datos que a continuacién se solicitan:

! [ | I | S —

Teléfono de lugar de trabajo

I | Lo |

Lugar de Trabajo Lada

I I |1

Domicilio del lugar de trabajo . Coloni ‘ Delegacion o Municipio
I I Les s

Entidad Federativa Codigo Postal Cargo yo Actividad que desempena

¢ Su cényuge o concubina (o) vive en el mismo domicilio de USTED ? NOIIL@
Si su respuesta es NEGATIVA, indique su domicilic particular, RFC y teléfono particular.

| I.C. " IoCo
Domicilio Particular (calle y ndimero exterior e interior) Colonia

l 1.C. | | 1.C. . II(IJ vy
Delegacion o Municipio Entidad Federativa Cadigo Postal

Ly o qHG 0] I_!_(,;;_I | EG. | | kG- ]l LG ]

Registro Federal de Contribuyentes Homoclave Lada Teléfona Particular

;Tiene USTED dependientes econdmicos ? NoI:I .Sg °

Si su respuesta es AFIRMATIVA, proporcione sus nombres, edad y parentesco o vinculo con USTED

DEPENDIENTES ECONOMICOS

Nombre Edad

Parentesco o Vinculo

Firma del Declarante




XI.- OBSERVACIONES Y ACL/ ' [ ninguno

1.C. = Informacion Confidencial

(Sirequiere usar mas espagio en esta seccion. puede utilizar la parte posterior de esta hoja)

Xil.- REFERENCIAS PERSON

Nombre completo empezando por el apellido et .
paterno, materno y nombre (s) Domicilio Teléfono con lada
I.C. I.C. I.C.
N I.C. ' I.C. .S

C. Secretaria de la Contraloria del Estado, solicito se sirva tener
por presentada esta declaracion, pidiendo me sea otorgado el
acuse de recibo correspondiente.

Asl mismo y para efectos de lo senalado en el articulo 81 de la
Ley de Estatal de Responsabilidades de los Servidores Publicos,
manifiesto expresamente mi autorizacion para que se verifique y
coteje, el contenido de esta Declaracion, ante cualquier
Institucion.

Fecha de elaboracion:

Guernavaca, Morelos 2 8 de Abril del 2013

FOTOGRAFIA
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