P.M. HUIMILPAN

Acta de Integracién de Comité de Contralorfa Social

1. DATOS GENERALES DEL COMITE DE CONTRALORIA SOCIAL

MUNICIPIO!

HUIMILPAN

FECHA:

08/12/2022

LOCALIDAD:

SAUZ, EL

PROGRAMA:

2. DATOS GENERALES DE LA OBRA Y/O APOYO

MNOMISRE DE LA OBRA, APOYO Y/O SERVICIO:

ll.]lilif\Ner\{'l["N DECAMING REAL, EL SAUZ, HUIMILPAN:QRO.

ggﬁ’? 202201026 SUB-OBRA: MONTO DE INVERSION:  [$4,994,059.24
PERIODO DE EJECUCION ][PS-'I 2120122 - 03/04/2023 FONDO: 'ISN 2022
3. INTEGRANTES DEL COMITE
(Adjuntar la lista con nombre y firma de los integrantes asistentes a la constitucién del Comit€)
Integrante del Comité Genero Cargo Firima
Nombre: Manuel Gémez Cabrera H M
Presidente
(8
Domicilio: El Sauz Telenni ..., 4211102133 X
Correo Electronico: sy CURP: (encianat EDAD: 52
Integrante del Comité Genero Cargo Firmu
Nombre: Antonio Pifia Morales H M
Secretario /
Domicilio: El Sauz Teléfono: e 4471109270 X /
Correo Electronico: wian CURP: (cpeionay EDAD: 50
Iutégrante del Comité Genero Cargo Firma
Nombre: José Luis Colin Hernéndez H M
Vocal
Domicilio: El Sauz Telefomnoimmn 4427815246 X
Correo Electronico: apda CURP: (cpeicraty EDAD: 46




Integrante del Comité Aenero Cargo Fiima
Nombre: Carlos Gémez Fonseca H M
Vocal M W
/
Domicilio: El Sauz Teléfono: sin ntimera X
Correo Electronico: aian 1] 1§ — EDAD: 78
Integrante del Comitd Genero Cargo Firma
Nombre: Gerardo Aguillén Flores H M
Vocal %
Donmicilio: El Sauz T el pmea 4427925294 X
Correo Electronico: s CURPopiomay EDAD: 39

Informacidn Proporcionadi la Cnu_l_ilf

Firmu por parce del representante del Comité

Los integrantes del comlté recibimos la informacién general de la obra, apoyo o servicio

Los integrantes de comités conocemos los mecanismos para interponer quejas y denuncias o Sollcitudes

de informacién




J. Abraham Franco Nicto LIC. CARLOS ASTUDILLO 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

Femando Hernandez Gutierrez

auditor
Nombre, Cargo y Firma del Representante del Organo Estatal de
Control
La Sccretaria de lo Conwaturia del Poder Ejecutivo del Estado de Querétaro, a través del Departamento de Contraloria Social de la Direccion de l"mm\clon ¥y Emhm:mn con dnmmhn en calle Dr Lenpuitalis it ade L s ittt |20 entro liswbrice, C.P. 76000, Ciudud de Santiogo
de Querdtare, Quertsto; ulilizri sus detas personales recabados en el Acta de Imegrecion de Comité de Contraloria Social. serdn para fines yded que Alategratin, vidos. gk ti10s).Para inayor fnformacion scerea del

Itamieuto y de los derechos que puede hacer valer, usted puede acceder el avisu de pris acidad s Irvés de lu pegina de la Secretaria de Ja Conirmloria del Fud« EJN:\IIIYO del Fstado de Querétaro: hup: wwav2 querelin i




