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FPS4. ACTA ENTREGA-RECEPCION Y REPORTE DE CONCLUSION DE LA OBRA

Este documento debera ser firmado por el CPS tnicamente si la obra ha sido concluida y funciona correctamente

Siendo el dia 32 del mes de éN/M del afio 2325 a las /7-¢¢ horas en la localidad __Yan

r/oJ{ /J'(.M/(, 720 del municipio _—#<a 0e/v0s4 de la entidad federativa
/‘ule/ld , conforme a lo establecido en los Lineamientos del FAIS 2025, el gobierno municipal, de Ia

demarcacion territorial o de la entidad federativa, representado por la persona enlace del FAIS, e) coordinacién con el Comité
de Participacién Social, realizan el acto de entrega-recepcién de la obra [pfrzsszsiise se [l £ Sy
voscceos 0 Saw (Josk //0110725 con niimero de folio realizada con recursos del FAIS, por un monto total de

$_4 2/0, Y9%. 33

Mediante el recorrido de inspecci6n por parte del gobierno y las personas integrantes del Comité de Participacién Social, se
declara que la obra se encuentra concluida y funciona correctamente conforme a lo establecido en la ficha informativa de la
obra. Asimismo, se hace entrega de una copia de la presente acta al CPS.

Entrega el gobierno V#QNZ&?Q/M de 7’4»‘4}/2;/4]/14.4 6’ VI ELD

FIRMAS DEL COMITE DE PARTICIPACION SOCIAL Y ENLACE FAIS
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FPS4. ACTA ENTREGA-RECEPCION Y REPORTE DE CONCLUSION DE LA OBRA

DATOS DE LA OBRA (Esta seccion debera ser llenada por la persona enlace FAIS)

’

NOMBRE DEL PROVECTO K (fAB /2 / riiccons a7 /’A/M'/Na SACO O SECHDs pi Ao CBpC I DAD  DiE
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1. ¢{La obra concluyé en la fecha en que informé el personal del gobierno municipal, de la demarcacién territorial o de la
entidad federativa? Marquen con una X la opcién gue considen.

Q 5 O No (O No ha concluido

1.1. En caso de que la obra no esté concluida, ;Cual es la fecha tentativa de conclusién que les informaron?

2. ¢(La obra se realiz6 conforme a las especificaciones de la ficha informativa de la obra?
Marquen con una X la opcién que consideren.

Qst O No

2.1, En caso de seleccionar No ;Cuales fueron los cambios?

3. ¢La obra se entregé terminada y en funcionamiento? Marquen con una X la opcién que consideren.

@ Si  (pasealapregunta3.1) (O No (pasealapregunta3.2)

3.1. En caso de que la obra Si esté terminada y en funcionamiento, {Qué tan satisfechas se sienten las personas beneficiarias?
Marquen con una X la opcidn que consideren.

% Muy satisfechas (O Poco satisfechas
QO satisfechas (O Nadasatisfechas

3.2.En caso de seleccionar la obra No esta terminada o en funcionamiento, indiquen ;por qué?

4. ;Recibieron una copia del Acta entrega-recepcién? Marquen con una X la opcién que consideren.

® s O No

5. ¢{Qué actividades o acciones realizaron para vigilar los avances de la obra?
Marquen con una X la opcién que consideren (pueden tachar mas de una opcién).

XJ Realizar reuniones con el personal del gobierno @ Realizar visitas a la obra QO otra
O Realizar reuniones con las personas beneficiarias {J Uenar los Formatos de Participacién Social

5.1. En caso de haber seleccionado que realizaron otra actividad o accién, mencionen ;cual fue?



