Instructivo de llenado del formato del Acta de Entrega-Recepcion (RD-SLR-

22-01).
No. Campo Debe Anotarse
Comision o Comité, &rea o . . )
1 unidad administrativa u Nombre de la unidad administrativa o encargo que se

organo técnico

entrega y del area jerarquica a la que esta adscrita.

Con letra la hora en la que se inicia el levantamiento del

2. Hora
acta.
Con letra el dia, mes y afio en que se inicia el levantamiento

3. Fecha
del acta.

4, Lugar Domicilio del lugar en que se levanta el acta.

5. Servidor publico que entrega Nombre completo de la persona que entrega.

6. Puesto Nombre oficial del puesto que ocupé la persona que
entrega.

7. Servidor publico que recibe Nombre completo de la persona que recibe.
Nombre del puesto de la persona que efectué la
designacion. En caso de que la persona designada sea
quien ocupara el puesto, se sefialara: “para ocupar a partir

8 Empleo, cargo o comision del (con !etra ?I dia, mes y afio) en que surte _efectos el
nombramiento.” En caso de que la persona designada no
sea quien ocupara el puesto, se sefialara “para recibir
provisionalmente los asuntos y recursos del area
correspondiente”.
Usara el término “ocupar” en caso de haber sido nombrado

9. Nombrado o designado 0 bien el término “recibir” para el caso en que sélo haya sido
designado para recibir provisionalmente.

10 Fecha de nombramiento o Con letra dia, mes y afio a partir de cuando surta efectos el

. designacion nombramiento o designacién para recibir.
11. Acuerdo Con numero el Acuerdo emitido por la Comision de

Gobierno.




No. Campo Debe Anotarse
Comision o Comité, &rea o Nombre del &rea que se entrega y de la unidad
12. unidad administrativa u administrativa de adscripcion.
drgano técnico
13 Testigos Nombre completo de las personas que fungen como
' testigos.
14 Testigos Nombre completo de las personas que fungen como
‘ testigos.
15. Area de adscripcion Nombre del area a la que se encuentra adscrito.
16 Empleo, cargo o comision del | Nombre oficial del puesto que ocupa el testigo.
' testigo
17 Domicilio Nombre de la calle, con letra nUmero exterior e interior,
' colonia, delegacién, ciudad y codigo postal.
18. Representante Nombre del representante de la Contraloria General.
19 NGmero de oficio Con el numero el niamero del oficio por el que se designé al
' representante de la Contraloria General.
20 Fecha emisién Con letra el dia, mes y afio en que se emitid el oficio de
' designacion.
Servidor publico designado Nombre de la persona designada por quien entrega, para
21. saliente proporcionar la informaciéon y las aclaraciones que se
requieran.
22. Empleo, cargo o comisién Nombre oficial del puesto.
Nombre de la persona designada por quien recibe, para
. o . verificar la documentacién y recursos. En caso de que la
23 Servidor publico designado persona que recibe, designe para este fin a la misma

entrante

persona que se designd para la entrega, ésta no queda
eximida de elaborar los documentos de soporte vy
comprobacion sefialados en el acta.




No. Campo Debe Anotarse

o4, NGmero Con ndmero y letra, el nUmero progresivo que corresponda
a cada anexo.

o5 Periodo de avance Con _namero 'y Iet_ra (del al) dia, mes y afio de inicio y
terminacién del periodo que comprenda el avance.

Comision o Comité, &rea o Nombre de la(s) unidad(es) administrativa(s) o encargo(s)
26. unidad administrativa u que se entrega(n).
organo técnico

27. Cantidad Con nimero y letra cantidad.

o8, Fecha oficio presupuesto Con ndmero y letra, el numero y la fecha del oficio por el
que se autoriz6 el presupuesto anual.

29. Cierre presupuesto El mes hasta el cual se presenta el cierre del presupuesto.

30. Comisién Nombre de la comisiéon que autorizdé la modificacién del
presupuesto.
Con numero y letra, el nimero y la fecha del oficio por el

31. Oficio de comision que la comisién de que se trate, autorizd la modificacion del
presupuesto.

32 Oficio de solicitud Con nimero y letra, el ndmero y fecha del oflplo_por,el que
se solicito a la Secretaria de Finanzas, la ampliacion liquida.

33. Mes de ampliacion Mes en el que se haya autorizado la ampliacion liquida.

34 Meses de conciliacién Nombre de los meses a los que correspondan las

conciliaciones presupuestales.




No. Campo Debe Anotarse
35. Area de conciliacion Nombre del area con la que se realiz6 la conciliacion.
36 Meses de conciliacién interna Nombre de los meses a los que correspondan las
‘ conciliaciones internas Contables-Presupuestales.
37 Fecha de entrega Con letra el dia, mes y afio que corresponda a la fecha en
‘ que la entrega.
38 Gastos asignados Con namero y letra, el total de gastos de oficina asignados a
' las &reas administrativas.
39 Total gastos Con namero vy letra, la suma total en pesos y centavos, de
‘ gastos de oficina asignados a las areas administrativas.
40. Fecha de corte Con letra el dia, mes y afio que corresponda al ultimo corte.
a1 Total saldos Con namero vy letra, la suma total en pesos y centavos, de
' saldos en bancos a la fecha del acta.
42 Institucién bancaria Nombre de la institucion bancaria en la que se maneja la
' cuenta.
43. Cuenta bancaria Con nimero y letra el niumero de la cuenta bancaria.
a4 Monto de cuenta Con nimero y letra el monto de la cuenta a la fecha en que
’ se entrega.
Servidores ptblicos Nombres y cargos de las personas cuyas firmas estaban
45. reqistrados registradas para firmar cheques hasta la fecha de la
9 entrega.
Servidores publicos Nombres y cargos de las personas cuyas firmas estaban
46. reqistrados registradas para firmar cheques hasta la fecha de la
9 entrega.
47 Servidores publicos que Nombre y cargo de las personas cuyas firmas se registraron

expiden cheques

para la expedicién de cheques.




No. Campo Debe Anotarse
Servidores publicos que Nombre y cargo de las personas cuyas firmas se registraron

48. expiden cheques para la expedicion de cheques.
Con namero y letra, el nimero y fecha del oficio emitido por

49, Oficio de notificacion la unidad administrativa para notificar el cambio de firmas
de la institucion.

50, Fecha Gltimo cheque Con letra el dia, mes y afio en que se utilizé el dltimo
cheque.

51 NGmero Gltimo cheque Con namero y letra, el nimero que corresponda al ultimo
cheque utilizado.

50 Nombre Gltimo cheque Nomp[e dg _Ia persona fisica o moral a favor de quien se
expidio el ultimo cheque.

53, Monto Gltimo cheque Con numero y letra, el monto en pesos y centavos del dltimo
cheque.

54, Cheques sin utilizar C_on ndmero y letra, el nimero de cheques que se entregan
sin utilizar.

55, Primer y dltimo cheque Con namero y letra el nimero (_jgl primer y del dltimo de los
cheques que se entregan sin utilizar.

56. Area responsable Nombre del area administrativa que tiene en su poder los
cheques.
Con numero y letra, la cantidad de cheques pendientes de

57. Cheques pendientes entregar a los beneficiarios de éstos, y que obren en poder
de (58).

58, Monto cheques pendientes Con numero y letra, en pesos y centavos, el importe total de

los cheques pendientes de entregar a los beneficiarios.




No. Campo Debe Anotarse
Con numero y letra, en pesos y centavos, el importe total

59. Efectivo existente del efectivo existente. En su caso, pondra que se hace
constar que no existe efectivo en el area que entrega.

60. Institucion bancaria Nombre de la institucion bancaria.

61. Cuenta de inversion Con nuimero y letra, el niUmero de cuenta de inversion.

62. Fecha del saldo Con letra el dia, mes y afio del saldo.

63. Saldo total Con numero y letra en pesos y centavos el importe total del
saldo a la fecha de entrega.

Oficio de cancelacién de Con numero y letra, el nimero y la fecha del oficié por el

64. firmas gque se cancelaron las firmas registradas y se autorizaron
las nuevas.

65. Fecha de entrega Con letra el dia, mes y afio que corresponda a la fecha de la
entrega.

66. Area responsable de vales Nombre del area administrativa que tiene en su poder los
vales de gasolina.

67, Ubicacion fisica Nombre de la oflcm’a_y ubicacion del mueble o archivo en
gue se encuentran fisicamente.

68. Fecha de entrega Con letra el dia, mes y afio de la fecha en que se entrega.

69. Fecha Gltima némina Cf)n_letra el dia, mes y afio que corresponda a la ultima
ndmina pagada.

70. Fecha némina a pagar Con letra el dia, mes y afio que corresponda a la nébmina
que debe pagarse.

71 Fecha de entrega Con letra el dia, mes y afio que corresponda a la fecha de la

entrega.




No. Campo Debe Anotarse

79 Area responsable de vales Nombre del area adm!nlstranva que tiene en su poder los
vales de despensa y alimentos.

73, Sistema de datos personales Nombre del sistema de datos personales registrado ante el
INFODF.

74, ANEXOS Con numero vy letra, numero de anexos que acompafian el
Acta de Entrega-Recepcion.

75. Hora de conclusion Con letra la hora en que se concluye el Acta.

76. Fecha de conclusion Con letra el dia, mes y afio en que se concluye el Acta.

77 Total de anexos Con nimero y Ietra_gl total de anexo que comprende el Acta
de Entrega-Recepcion.

78. Fojas Con numero y letra el total de fojas utiles.




