SEDATU

DESARROLLO AGRARIO,
TERRTTORIAL Y URRANG

HABITAT Constancia de regjstro del

Comité de Contraloria Social

C)" feady.

Fecha: Colon ja: C@ns%{)am Me.?:%gam
Estado: Zf*na de actuacion: 3\ § 3*@ \“C
Municipio: Nombre del Comité: Cﬁ&q;% e u&ﬁ®<

acz' j p{/&‘

NGm. de Registro SICS: . .0 5L
Presentes

Siendo las 3{'} f)@ horas y estando presentes:
por la Delegacién de la SEDATU: &)@( 6@3@\ 60’%’5#‘2”{“’21 éam?}gz -
por lals) instancia(s) ejecutora(s): Mﬁ‘iz Myl \Xaol {3@ lZ—'r \@;‘;@;ﬁ hff,’”m no‘%‘" :

v, en su caso, por e Organo Estatal de Control:

Obijetivo

Con la finalidad de constituir una practica de transparencia y rendicidn de cuentas donde las vy los beneficiarios
del Programa Habitat verifiquen el cumplimiento de las metas y la correcta aplicacién de los recursos pablicos
en las obras y acciones aprobadas para el ejercicio fiscal 2015, se requiere formar un Comité de Contraloria
Social, el cual estard integrado preferentemente por beneficiarios directos de los proyectos aprobados, asi
como por poblacidn en general, quienes de manera organizada, independiente, voluntaria y honorffica se
constituiran con dicho carécter.

Desarrolio
Después de explicar el objetivo de la reunion a los asistentes, el representante de la Delegacidn informo:

a) Objetivo del Programa Habitat.

b) Poblacién objetivo. -

¢} Tipo de proyectos apoyados por el Programa

d) Derechos, obligaciones e informacidn de beneficiarios.

e) Importancia de Iz participacidn comunitaria en las actividades de supervisidn, vigilancia y seguimiento de
las obras y acciones.

f) Funciones de la Contralorfa Social

La instancia ejecutora informo:

a) Obrasy acciones aprobadas para fa zona de actuacién del Programa.

b) Inversidn total, asf como las aportaciones federal, de los gobiernos locales y, en su caso, de los beneficiarios
¢} Fecha de inicio y conclusion de las obras y acciones.

d) Beneficiarios.

Enterados los presentes de lo expresado, deciden constituir el Comité de Contralorfa Social del Programa
Habitat para supervisar las obras y acciones que se describen en la Seccién A3 de la presente acta. Los
integrantes del Comité serdn electos democréticamente por las y los beneficiarios asistentes v su funciona-
miento se sujetara a lo dispuesto en las siguientes clausulas.

Nota: este formato deberd venir firmado por todos los participantes al margen o al calce en todas sus fojas.
1de

o



e

HABITAT Constancia de registro del
Comité de Contraloria Social

A2. Clausulas

Primera.- £l Comité de Contralorfa Social Habitat se conforma de manera organizada, independiente, volunta-
ria y honorffica con el objetivo de verificar el cumplimiento de las metas de las obras y acciones aprobadas para
el presente ejercicio fiscal, asi como para vigilar la correcta aplicacién de los recursos pdblicos del Programa
Habitat. Los integrantes se registran en el inciso A4 de la presente acta y en el inciso A3 las obras y/o acciones
que vigilan

Segunda.- El Comité de Contralorfa Social Habitat tendr las siguientes funciones:

a) Solicitar a las autoridades federaies, estataies y municipales responsables del Programa, para el desem-
pefio de sus funciones, informacién referente al Programa Hébitat sobre las obrasy acciones que supervi-
saran, vigilaran y dardn seguimiento.

b) Realizar visitas periddicas de supervision a las obras y acciones que se desarrolién y llevar el registro de
sus resultados en los formatos destinados para tales fines.

" ¢)  Vigilar que las obras y acciones se ejecuten con las caracteristicas, ubicacién, tiempos y metas estableci-
das en los expedientes técnicos o provectos ejecutivos.

d) Vigilar que en las obras o acciones se encuentren letreros o placas con la informacién especificada en la
normatividad del Programa. .

e) Vigilar gue las obras y acciones no se utilicen con fines po»mcos electorales, de lucro u otros distintos al
desarrollo social. Cel e

f)  Vigilar que los recursos plblicos sean aplicados de manera f&ahsparente en las obras y acciones.

g)  Informar, por escrito, al Ejecutor, a la Delegacion de ia SEDATU v, en su caso, al Organo Estatal de Control,
de las irregularidades que observen durante el desempefio de sus funciones o de aquélias que detecte la
comunidad, en relacion con las obras y acciones objetos de supervision.

h)  Recibir las quejas y denuncias sobre la aplicacion y ejecucidn de las obras y acciones, recabar la informa-
ci6n para verificar la procedencia de las mismas y presentarlas a la Delegacién de la SEDATU, al Ejecutor
y, en su caso, al Organo Estatal de Control, con la finalidad de que se tomen las medidas a que haya lugar.

i) Recibir las guejas y denuncias que puedan dar lugar al fincamiento de responsabilidades administrativas,

civiles o penales y turnarias a las autoridades competentes para su atencién.
) Entregarala Delegacion de la SEDATU Yy, en su caso, al Organo Estatal de Control, los formatos de vigilan-
Cia, a partir de la fecha de constitucién del Cémite, asf como un informe final.
k) Informar a la comunidad tanto de los avances de fas obras y acciones como del desempefio de sus funciones.
I3 Participar en la entrega-recepcidn de las obras y en los informes de resultados de'las acciones.

Tercera.- Las funciones def Comité de Contralorfa Social Habitat seran desempefiadas por cualquiera de sus
integrantes de manera individual o colectiva y se podran auxiliar de otros miembros de la comunidad, sin
embargo, la representatividad de los beneficiarios en lo concerniente a la supervisidn, seguimiento y vigilancia
de las obras y acciones corresponde exclusivamente a ellos.

Cuarta.- Con [a finalidad de contar con un contacto entre el propio Comité y el Ejecutor, la Delegacion de la
SEDATU v, en su caso, el Organo Estatal de Control; los integrantes del Comité nombrarén a uno de sus miem-
bros como enlace.

Quinta.- £l Ejecutor podré asignar a PresLadores Comunitarios para brindar atencién y asesorfa a los integran-
tes del Comité.

Sexta.- El Comité no podré desempefiar otras funciones, ni promover otro tipo de actividades, salvo las que
expresamente se sefialan en la presente acta.
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Cargo: Eﬁ é—f&: &
hstancxa : )p@y

Nota: este formato deberd venir firmado por todos los participantes al margen o al calce en todas sus fojas.
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HABITAT
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A3. Proyectos vigilados (obras y/o acciones)

Nu*:ero deobrao acuon

NN DD -

Calle y nimero:

Denominaciér; del proyecto (1):

Localidad:

Constancia de registro del
Comlte de Contraloria Social

s

SeEA

Ie y num°ro: Colonia:

Localidad: f}echa de inf:ib- v

~ Fechade _término-

Cédigo Postal:

Denom nacaon der proyecto (3

ST YRR
L ! - C‘ :% e anxe:g\cx:-a&‘&Q«

Calleyn ’*mero Co!oma

Loca!idad Fe;ha de inicio:

Q.ﬂ ﬁ{f‘:}f"‘{t.é:m ﬁ.\"'
Codi go Posta;

Fecha de th mino:

Nimero de obra o accion:

SLAWMIDS00L T

Calle y nimero:

“x&s‘m e
Colonia:

Localidad: Fecha de inici

Fecha de térmir

5‘\»\?:7"&1

CaH= % nimero:

Loca!idad_: o

w“)\i&t‘, Sami s nék-@ &"Q

Cédigo Postal:

Fecha de término:

Nota: este formato deberd venir firmado por todos los participantes al margen o al calce en todas

sus fojas.
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HABITAT

-Constancia de registro del
Comité de Contraloria Social

LO AGRARIO,

Dén\om@nacién‘del proyecto (6):

Fecha de inicio: Fechad

CaHeyn&mero:' o

Localidad:

Némero de obra o accidn:

Calle y nimero:

Localfdéd: o

Ndmero de obra o accidn:

Calle y‘némem:“ A

N[.ocalidad:‘ o

NUmero de obra 0 accién:
Calle y nimero:

i.océfidad: N

Nota: este formato deberd venir firmado por todos los participantes al margen o al calce en todas sus fojas.
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SEDATU

ROLLO AGRARIC,
Rial ¥ URBANG

HABITAT Constancia de registro del
Comité de Contraloria Social :

Estado:

~Municipio:

Delegado de la SEDATU:

7

15, declaramos que es nuestra voluntad

Como beneficiarios del Programa Habitat en el ejercicic fiscal g
participar como integrantes del Comité de Contraloria Social. .

Para desarrollar nuestras actividades y funciones emplearemos los instrumentos y mecanismos establecidds en

la Guia Operativa y su Cuaderno de Trabajo para fa promocién y operacién de la Contralorfa Social Hdbitat

2015.
tentamente

Los integrantes del Comité de Contraforx'a Social:

Nomore: Fhor Vegrapder - Geeln . 0 Gt P

Cargo: In‘cegrame del Comtte ae Contra!or:a Soc (Emace) NGm. de obra 7y
N oy : o accién:
Direccidn:
Colonia:
Teléfono:
Nombre: Género: X F o Edad- .
Cargo: "2 NUm. de obra 2 Ji} ‘gr}g 304
. - 0 accién:
Direccién:
Colonia:
Teléfono: Firma
Nombre: Género:"ig\i" M Edad:.
Cargo: Nam. de obra 9. ”L; KOs
S, . 0 accidn: '
Direccion:
Coloriz Y  J
Teléfono: Firma
Nombre:
Cargo:
- Direcciom:
Colonia
Y
Teléfono:

N

Notas: 1. Anexar copia de identificacion oficial de cada intengrante del comité,
2. Este formato debera venir firmado por todos los participantes al margen o al calce en todas sus fojas.

Conforme a la Ley Federal de Tra’\sparenaa y Accese a la Informacion PUblica Gubernamental se otorgaré proteccidn de los datos personaies que

se incorporen en el sistema de integracién y operacién de Contraloria Soctal. d
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SECRETARIA DE 2
DESARROLLO AGRARIC,
TERRITORIAL ¥ URBANG

HABITAT

‘Constancia de registro del
Comité de Contraloria Social

Nombre: Género:’ L F M Edad:-
Cargo: Num._fje obra c/z% 1 g7; LS %ggi—}
0 accidn:
Direccion:
Colonia:
Teléfono:
Nombre Género: = F M
Cargo NGm. de obra
. 0 accién:
Direccion
Coloniz

Firma

Nombre: Género: . F M Edad:

Cargo: " lRtegrante del Comité de Con NGm. deobra = b il
o : : o g2 o accidn:

Direccidn: bl

Colonia:

Teléfono: Firma

Nombre: Género: - F M Edad:
Cargo: NOm. de obra :
. ~ 0 accion:
Direccidn: ;
Colonia:
Teléfono: Firma
Nombre: Género: - . F' . M Edad:
Cargo: NGm. deobra o <

i i6 o accidn: *
Direccion: accion

Firma

Nombre: Género: & - !

NUm. de obrazs -
o accién:

Cargo:
Direccién:

Colonia:

Teléfono: Firma
Notas: 1. Anexar copia de identificacién oficial de cada intengrante del comité.
2. Este formato deberd venir firmado por todos los participantes al margen o al calce en todas sus fojas.

Conforme ala Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacién Piblica Gubernamental se otorgard proteccion de los datos personales que

se incorporen en el sistema de integracidn y operacidn de Contralaria Social. )
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