P.M.HUIMILPAN

Acta de Integracion de Comité de Contraloria Social

1. DATOS GENERALESDEL COMITE DE CONTRALORIA SOCIAL

MUNICIPIO:

HUIMILPAN

FECHA:

24/10/2022

LOCALIDAD:

SAN PEDRO

PROGRAMA:

2. DATOSGENERALESDE LA OBRA Y/O APOYO

NOMBRE DE LA OBRA, APOYO Y/O SERVICIO:

URBANIZACION DE VARIAS CALLES, SAN PEDRO,HUIMILPAN;

QRO.
NO. DE . AN
OBRA: 2022-00947 SUB-OBRA: MONTO DE INVERSION:  |$1,684,170.37
PERIODO DE EJECUCION: |10/10/2022 - 08/12/2022 FONDO: IISN 2022
3. INTEGRANTESDEL COMITE
(Adjuntar lalista con nombrey firma delosintegrantes asistentes a la constitucion del Comité)

Integrante del Comité Genero Cargo Firma
Nombre: Adolfo Fonseca Miranda H M

A or 0 ) - O
Presidente

Domicilio: Conocido San Pedro TeléfoNno: opciona) 4481002041 X /D oN ) @ Ca
Correo Electréni co: opions CURRP: (opciona EDAD: 51

Integrante del Comité Genero Cargo Firma
Nombre: IrmaMaya Vézquez H M

Secretario 1 A
=

Domicilio: Conocido San Pedro TeléfoNo: opiona) 4481008833 X
Correo Electroni co: opiona) CURRP: (opciona) EDAD: 51

Integrantedel Comité Genero Cargo Firma
Nombre: FloraMayaMoraes H M

Voca
M .

Domicilio: Conocido San Pedro TeléfoNno: opciond) 4481001061 X
Correo Electréni co: opion) CURRP: (opeiona EDAD: 56




Integrantedel Comité Genero Cargo Firma
Nombre: Enrique Garcia Ruiz H M
Vocal E Mo @ _
Domicilio: Conocido San Pedro Teléfono: opona) 4481040194 X %
Correo Electréni co: opion) CURRP: (opeiona EDAD: 48
Integrante del Comité Genero Cargo Firma
Nombre: ElenaVVézquez Garcia H M
Voca
Domicilio: Conocido San Pedro TeléfoNno: opiona) 4481049470 X (: ; QV\ C)\
Correo Electroni co: opiona) CURP: (opciondi) EDAD: 41

Informacién Propor cionada la Comité

Firma por partedel representante del Comité

Losintegrantes del comitérecibimoslainformacién general dela obra, apoyo o servicio

AdolFo
FBAS@CQ

L osintegrantes de comités conocemos los mecanismos par a interponer quejasy denuncias o Solicitudes

deinformacién

AdolFo
FBA5€CG




J. Abraham Franco Nieto LIC. CARLOSASTUDILLO SUAREZ
Supervisor de Obra SECRETARIO DE OBRAS PUBLICAS
Nombre, Cargo y Firma del Representante de la Dependencia Nombre, Cargo y Firma del Representante de la Dependencia
Ejecutora Normativa

Fernando Hernandez Gutierrez
Auditor
Nombre, Cargo y Firma del Representante del Organo Estatal de
Control

La Secretaria de la Contraloria del Poder Ejecutivo del Estado de Querétaro, através del Departamento de Contraloria Social de la Direccion de Prevencion y Evaluacion, con domicilio en calle Dr. Leopoldo Rio de la Loza niimero 12, Col. Centro Histérico, C.P. 76000, Ciudad de Santiago
de Querétaro, Querétaro; utilizara sus datos personales recabados en el Acta de Integracion de Comité de Contraloria Social, serén para fines estadisticos y de difusion institucional que contemplan (fotografias, videos, grabaciones o datos escritos).Para mayor informacion acerca del
tratamiento y de los derechos que puede hacer valer, usted puede acceder al aviso de privacidad através de la pagina de la Secretaria de la Contraloria del Poder Ejecutivo del Estado de Querétaro: http: www2.queretaro.gob.mx/contraloria.



