159 SECRETARIA DE LA CONTRALORIA DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE MORELOS
MORELOS

POBER EIECUTIV

I
SECRETARIA DE LA CONTRALOR
Cuernavaca, Mor., a éz/ de 5—5724/29 del DEL ESTADOD
L2 AN
RS
C. BERNARDO ALFONSO SIERRA BECERRA il 21 ENE 2014
IOl

54P65 CRETANA I3 IR ¥
s

Se hace constar que con esta fecha se recibio6 su DECLARACION ANUAL DE MODIFICACION PATRIMONIAL, en cumplimiento a los articulos 133 Bis de la Constitucion
Politica del Estado Libre y Soberano de Morelos, 27 fraccion X, 75 y 77 fraccion |l de la Ley Estatal de Responsabilidades de los Servidores Publicos.

Presente.

Por acuerdo de la Subsecretaria Juridica y de Responsabilidades Administrativas de esta Secretaria de la Contraloria, acusamos de recibido su declaracion, 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 sera mediante escrito y previo pago correspondiente.

NOTA: Para uso exclusivo de la Secretaria de la Contraloria

ATENTAMENTE
SUBSECRETARIA JURIDICA Y DE RESPONSABILIDADES ADMINISTRATIVAS

Cadena Original:

Acuse Digital:

M é/’-j/’% /4/%&4://&




DECLARACION ANUAL DE MODIFICACION PATRIMONIAL

MORELOS MODIFICACIONES ENTRE EL 1ro DE ENERO Y EL 31 DE DICIEMBRE DEL ANO ANTERIOR

PODER EIECUTIVO

C. SECRETARIA DE LA CONTRALORIA

Quien suscribe, en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 133 bis de la Constitucion 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
situacion patrimonial.

Apellido Paterno: |__________“__ i SIERRA B e
Apellido Materno: | oo BECERRA
BERNARDO ALFONSO

Nombre(s): |

4 )

Area exclusiva para sello.

| PODER: JUDICIAL

= Registro Federal de Contribuyentes Homoclave

MAGISTRADO VISITADOR GENERAL

Curp Clave Unica de Registro de Foblacion

01/09/2010

Fecha de toma de posesion del ca-r;_.;a
actual

080172013 | |
Fecha de la declaracion anterior

MAGISTRADO VISITADOR GENERAL

Cargn que desempeiia actualmente

VISITADURIA GENERAL

Area de adscripcion actual

TRIBUNAL SUPERIOR DE JUSTICIA

i .be;;énéengi;.‘ G;cjan'i;rﬁ.c‘;"o_ﬂ;ﬁhlamlenw de adséﬁTcE;‘d; Ia plaza
| ALVARO OBREGON 1209

Domicilio Oficial (calle y nimero exterior e interior o piso)

CUERNAVACA MORELOS

Delegacion 6 Municipio Entidad Federativa

Cargo que manifes"!b en su Ultima declaracién

VISITADURIA GENERAL

Area de adscripcion que manifestd en su ullima declaracion

TRIBUNAL SUPERIOR DE JUSTICIA

Dependencia, Organismo o Ayuntamiento que manifesté en su tltima plaza

] I - LA ESPERANZA
[T Colonia
62193 N T 3110005 110
Cadigo Postal Lada Teléfono oficial Extension

|

Coreo(s) electrénic;(;i;cia!(es}

Firma del Declarante



a) Remuneracion neta del declarante por los cargos publicos deSempeiados. ........w i $ 1,053,341
Anote la suma de sueldos, honorarios, compensaciones, gratificaciones, bonos, aguinaldo
incluyendo la primera y segunda parle y otras prestaciones que haya recibido

b) Otros ingresos T o s M S IS O SR B B W e
Detalle el concepto de sus ofros ingresos en la seccion Xl de observaciones

c) Por venta de bienes muebles de su proﬂpiedad AUrante: BEARO vt bt o s s etuvesse v st sere s s $ |
Especificar en el punta VI y VIl segtin corresponda

d) Por venta de bienes inmuebles de su propiedad durante el @N0...........cocoo $
Especificar en el punto VIl

e) Por inversiones de su gropiedad o N == R e T e e P e O N $
Especificar en el punto [X y X segtn corresponda

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

Ingreso anual del CONYUGE /0 AEPENAIENTES. ...........vuiruireustiisiest et eS8 $
Especificar en el punto V

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

a) Pago de adeudos (Hipoteca, préstamos personales, = (o3 E OO U TROOTO PP PSS RS PP $
b) Otros (Gastos de manutencion, renta,  IC.).... oo $

TOTAL DE RECURSOS APLICADOS (suma a+b)$

G) SHMESIO......0ucreenrersaransanensasmassistasssasorninsaionsssssnesssssbasssss isisntutssssnsessnssssmsidansessondiussensionssbtssntsasnsossaiunarsssssnssssasiasss $

d) Otro (especifique en el apartado nimero Xl de O T NI . 5 L et s R A S ST s AR D

TOTAL DE DECREMENTOS (suma a+b+c+d]$

Firma del Declarante



DEL DECLA

RNTME':

i Estado Civil:
| - ) L L
Domicilio particular (calle y numero exterior e interior o pisa) Colonia
o] ___TEMIXCO B MOREEOS: o o el e oy
Delegacitn 6 Municipio o Enlidad Federativa Cadigo Postal Lada Teléfono particular
I ) A I : MEXICANA | CUERNAVACA
Correo(s) electronico(s) personal(es). Nacionalidad Lugar de Nacimiento (Delegacion o Municipio)
t _ MORELOS | | 20081976 | (37 M | DOCTORADO. | | 724520 |
Estado Fecha de Nacimiento Edad Sexo Grado Maximo de estudios No.Cédula Profesional
P LN S e N DEREGEHO N . ] S e |
Especialidad

DEL CONYUGE O CONCUBINA(O):

Apellido Paterno Apellido Materno

F_Eégistrc Federal de Contribuyentas Homoclave

i Nombre(s) completo

Domicilio particular de su conyuge o concubina(o) (calle y numero exterior e interior)

Colonia Delegacion o Municipio

= Cadigo Postal " Teléfono particular

Lada Lugar de Trabajo

P

" Entidad Federativa

Lada _‘I_'Leul'é?(;n; dE-IﬁQar de Imhaiﬁ_

Domicilio del E_ar de Traaj-é

Cargo ylo actividad que desempeiia

" Extension |

-]

Firma del Declarante



. Tiene USTED dependientes econémicos ? NO |:| Si Si su respuesta es AFIRMATIVA, proporcione sus nombres, edades y parentesco o vinculo con USTED

Datos de sus dependientes econémicos

Nombre [ Edad | Parentesco o Vinculo

Firma del Declarante




TIPO DE OPERACION: FORMA DE PAGO:

Anote "alta”, si vehifo registrado fue adqlum‘do & "baja” si ef vehlculo pasé a ser )
propiedad de otra persona, sefialando el tipo de operacién que se llevo a cabo. @ Compra @ Venta @ Donacidn @ fgg"%l}'é‘a . ®E§;eciﬂque @t:ontado @Crédito

BAAS L 2 el . I e e et |0120/08/2013
Altad Bala  Tipo de Operacién Forma de Pago Marca / Tibo de Vehlculo Modelo Registro Vehicular Fecha de Operacion
o Sl E A — MORELOS | | DECLARANTE
No. Serie Placas No. de Molor Monto de la Operacidn Entidad Federativa Propietario

Firma del Declarante



. Ninguno

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

Firma del Declarante



. Ninguno

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

Firma del Declarante



. Ninguno

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

Firma del Declarante



4 iy 0 K _— 4 1

TIPO DE OPERACION:

Creédito arjetas de Compras a
GIedo sio (2) Prestamos (3) Embargos (1) LIS % (B) EURG™* (6) Sxpecifioue

Tipo de Gravamen Numero de contralo o tarjeta de crédite
P Ny Numero de contrato o tarjeta de crédito

Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a crédito de un
inmueble, debe especificar el Registro Ptiblico de Ia Propiedad:

1- e S = = N TITULAR:

Institucion o Acreedor

00/00/0000 |

Fééha ql.-le add ulere el adeudo

DECLARANTE |

Plazo a pagar en meses

0

- Saldg al 31 de diclembre
del afio anterior

Importe Total del Crédito

2 K ES _

Tipo de Gravamen ]
p e Numero de contrato o tarjeta de crédito

Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a crédito de un
inmueble, debe especificar el Registro Puiblico de la Propiedad:

i _ ) _ - | TITULAR:

_00/00/0000 |

Fecha que adquiere el adeudo

__DECLARANTE |

Plazo a pagar en meses

‘Saldo al 31 de diciembre
del ario anterior

importe Total del Crédito

2 LR S

Tipo de Gravamen T NOmer
o Adeudo

Nimero de contralo o tarjeta de crédito

Si su adeudo o gravamen es por crédito hipotecario, embargo o compra a crédito de un
inmueble, debe especificar el Registro Plblico de |la Propiedad:

{ ) ) , | TITULAR:

Institucion o Acreedor

00/00/0000 |

Fecha que adquiere el adeudo

_ DECLARANTE |

0

Plazo a pagar en meses

“Saldg al 37 de dicjembre
del afio anterior

|
“Importe Total del Crédito

Firma del Declarante



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

Asi mismo y para efectos de lo sefialado en el articulo 81 de la Ley 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:

Cuernavaca, Morelos., a de del
NOTA:EI 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 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 ésla, en
caso de ser procente el apercibimiento, se condujere con falsedad u ocultare la verdad, se le impondra prision de tres meses

a dos afos”.

Firma del Declarante
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