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FPS 1. ACTA DE INSTALACION DEL COMITE DE PARTICIPACION SOCIAL

L. FAIS
S1A

Siendo el dia _20 del mes de 0-30:{\'0 del afio 2025, a las 1 D> 0Q horas, en la localidad Quamuch; )
del municipio Sa\vador P\yarado |, de la entidad federativa__ S o\ & nos encontramos N

en la Reunidn de Instalacién del Comité de Participacién Social (CPS) para acordar las obras a financiarse con recursos del FAIS y
designar a las personas que integrargn ¢l Comité de Particjpacion Social (CPS) que dard seguimiento y vigilancia a la obra
Yehabhi\\Yacidn de fea g@ al cantoil\add Scini taria en o calle e'uevro carvil

emdre ca\les NexZzahvalcoyot| y Moc¥ezomay, en la olonioa Cuouhtemoc Oe \a

covdad de Guamuch, Sa\vador Mvavads , Sinatc o
.que se ubicarden_Collle Teyvo cavii\ entre calles Netzohual oo Hl y octezoma en o

wionia Cuavhteme T, Guomodhil
.toda vez que la planeacién del proyecto sea validada por Bienestar.

CONSIDERANDOS

Que el fundamento legal aplicable al FAIS se establece en el articulo 33 apartado B de la Ley de Coordinacion Fiscal; articulos 3y 61
de la Ley General de Desarrollo Social; Lineamientos del FAIS 2025; y articulo 2 fracciones II y 'V, articulo 4 y 85, fraccién I de la Ley

General de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados.
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Que la participacién social es el derecho que ejerce la poblacién objetivo del FAIS al participar, en coordinacién con los gobiernos
municipales, de las demarcaciones territoriales y de las entidades federativas, en la identificacién de necesidades de infraestructura
social basica, asi como en el sequimiento y vigilancia de las obras que se realicen con recursos del Fondo.

Que los gobiernos municipales, de las demarcaciones territoriales y de las entidades federativas deberin promover la participacién
de la poblacién objetivo en los procesos de identificacion de necesidades de infraestructura social basica, asi como en el sequimiento
y vigilancia de las obras que se realicen con recursos del Fondo, apegéndose a lo estipulado en la Guia para la Promocién y Sequi-

miento de la Participacién Social en el FAIS.

Que las actividades de los CPS son realizar visitas a las obras, registrar el seguimiento de las obras mediante el correcto llenado de
los Formatos de Participacion Social vigentes e informar los avances y la conclusién de las obras a la ciudadania.
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ACUERDO UNICO

Y
Se declara formalmente instalado el Comité de Participacién Social conformado por las personas que al calce de este documento T
firman en conjunto con la persona enlace del FAIS. j
~
1.PRESIDENTA (E)
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO NOMBRE
Comacho Cuevas Jese Lung
CURP NUMEROQ DE TELEFONO
6F3W6 Ho Y

CACLUBOZ IO NS LHAVS O

DOMICILIO
CALLE FE‘,‘{YO CELeEy \ NOMEro | L‘f O % COLONIA (,\) A\l \'Hﬁem oc CP. 8 tH4qQ

¢Se considera parte de algtn pueblo indigena y/o afromexicano? Tache con una X: @NO %S O
RADC
En caso de responder Si, indique a cuél (Por ejemplo, Mazateco, Nahua, Maya, O'damQ)P N
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2.SECRETARIA (0)

PRIMER APELLID,

SEGUNDO APELLIDO NOMBRE FIRMA O HUELLA o
Camacho Almsdovar Jesus Envique ~ESU ¢ EN IS PUE
CURP NUMERO DE TELEFONO
CAAV GO0 S HSLH LS oy E13WS FUUS f
DOMICILIO
e TEYYoCa o\ nomero VA O3 COLONIA CUO\} h" emo C ce DLy qo

¢Se considera parte de algin pueblo indigena y/o afromexicano? Tache con una X: FONO Osi

En caso de responder Si, indique a cual (Por ejemplo, Mazateco, Nahua, Maya, O'dam, etc.)

PEMER APELLIDO SEG&\FDO APELLIE(O N%H?RE I_U FIRMA O HUELLA

CoRAND Z-a aste \vm oan ca s ;

CURP ® NUMERO DE TELEFONO éﬂ""‘ % ;-w ,@,_,
EVGBsS 2o\ B LEsL. .06 6337313 2884\

DOMICILIO

cae FEocan\ nomero L S 6

coionn Cua U\r\‘\‘emo c ce. B\HAO
¢Se considera parte de algln pueblo indigena y/o afromexicano? Tache con una X: ®NO O sl

En caso de responder Si, indique a cual (Por ejemplo, Mazateco, Nahua, Maya, O'dam, etc.)

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO

NOMBRE FIRMA O HUELLA
Santos lopez C\ican o _
CURP NUMERO DE TELEFONO 4/ 2
bﬁLEBOD}lL{MSLQ P 0o 61313 610B8 '
DOMICILIO
cae Fervo carn\ Nomero t A S 2

COLONIA C,UCJU\(\"’Tf_MOC ce B H Qo
¢Se considera parte de algun pueblo indigena y/o afromexicano? Tache con una X: XNO OSI

En caso de responder Si, indique a cul (Por ejemplo, Mazateco, Nahua, Maya, O'dam, etc.)

PRIMER APELL!/DO

SEGUNDO APELLIDO NOMBRE FIRMA O HU
ed (o Montoda Dany el
CURP NUMERO DE TELEFONO
MEMD IO FIBHSL I G 63100 163
DOMICILIO

CALLE SOS& ﬂar (o HCL{’U NUMERO D 2. COLONIAL&.V‘;I“Q %er\'\"\() sua,fe 2cr B\G20

Se deberan colocar por lo menos dos nimeros de teléfono para contactar a las personas integrantes del Comité de Participacién
Social.

La Secretaria de Bienestar utilizara los datos personales para dar seguimiento a la participacién social mediante mecanismos inter-
nos apegados a los Lineamientos vigentes del FAIS, no se haran publicos y serén protegidos conforme a lo dispuesto por la Ley
General de Proteccién de Datos Personales en Posesién de Sujetos Obligados, y demas normatividad aplicable.
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FAISMUN




