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Recomendaciones Generales para el
Llenado del Acta de Entrega - Recepcion

Editar Entrega-Recepcion

Tipo de Entrega:

Final.

Fechas de Corte:

31 de marzo, 30 de junio y 30 de septiembre de 2024.

Descripcion:

Término del periodo Constitucional 2018-2024.

+ Acta

Informacidn del Acta de Entrega-Recepcion

Ciudad en la que se cierra el Acto
de Entrega-Recepcion:

Registrar el nombre de la ciudad en donde se llevard a cabo el Acto de Entrega-
Recepcion.

No. de Fojas Extras Anexadas:

7 fojas totales:

5 fojas de Identificaciones oficiales de las personas servidoras y ex servidoras
publicas que participan en el Acto de Entrega-Recepcidn, como son: Entrante,
saliente, dos testigos y persona que interviene de la Secretaria de la Honestidad
y Funcién Publica.

1 foja del Oficio de la solicitud de intervencién, dirigido al Organo Interno de
Control.

1 foja del Oficio de designacidn de la persona que interviene del Organo Interno
de Control.

La suma de los documentos mencionados hace el total de 7 fojas extras anexadas,
gue se anotaran en este campo de datos.

Fecha de Levantamiento del Acta:

Fechas de ejercicio para el Acto de Entrega-Recepcion Final:
01 al 15 de abril, 01 al 15 de julio y 01 al 15 de octubre de 2024.

Hora de Levantamiento del Acta:

Hora en la que se llevard el Acto de Entrega-Recepcidn, indicada en el oficio de
solicitud de intervencién dirigido al Organo Interno de Control para los ejercicios se
pondra (10:00 horas).

Fecha de Conclusion del Acto:

Fecha en la que se concluye el Acto de Entrega-Recepcidn, indicada en el oficio de
solicitud.

Hora de Conclusion del Acto:

Hora en la que se concluye el Acto de Entrega-Recepcién, deberd ser congruente con
la hora del levantamiento del Acta, para los ejercicios se pondra (12:00 horas).

Domicilio del Organo Administrativo

Calle y nimero del domicilio donde se encuentra ubicado el Organo Administrativo

Calley No.:
motivo del Acto de Entrega-Recepcion. (Sin abreviaturas)

Callainfiae Colonia donde se encuentra ubicado el Organo Administrativo motivo del Acto de
Entrega-Recepcion.

Ciudad: Ciudad donde se encuentra ubicado el Organo Administrativo motivo del Acto de
Entrega-Recepcion.

Estado: Seleccionar el Estado donde se encuentre ubicado el 6rgano administrativo motivo

del Acto de Entrega-Recepcion.
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v Entrega

Recomendaciones Generales para el
Llenado del Acta de Entrega - Recepcion

Titulo de quien Entrega:

Abreviatura correcta de la profesion.

Lugar de Nacimiento:

Municipio y Estado de procedencia

Lugar de Residencia:

Ciudad en la que reside la persona que entrega

Grado de Estudios:

Grado de estudios de quien entrega.

Profesion: Profesion con la que cuenta la persona servidora publica que entrega.
Fecha de Inicio del Cargo: Fecha en la cual inicid el cargo, la persona que entrega.

Edad: Edad de quien entrega.

Estado Civil: Estado civil de quien entrega.

Tipo de Identificacion Oficial:

Credencial para Votar o cualquier otra identificacion oficial.

Folio Identificacion Oficial:

Folio correspondiente a la identificacidn oficial.
En caso de la Credencial para Votar, agregar la Clave de elector.

Identificacion Expedida por:

Organismo Publico que expidid la identificacion presentada; si se identificd con
la Credencial para Votar emitida por el Instituto Federal Electoral, debera
describirse extinto Instituto Federal Electoral hoy Instituto Nacional Electoral.

Manifestaciones:

La persona que entrega podra realizar las manifestaciones que considere
pertinentes, en relacién al Acto de Entrega-Recepcion, caso contrario se agregara
“Nada que manifestar”.

Direccidn
Calle: Calle del domicilio de quien entrega. (Sin abreviaturas)
No. de Casa: Numero de la casa del domicilio de quien entrega.
Colonia: Colonia del domicilio de quien entrega.

Cddigo Postal:

Cddigo Postal del domicilio de quien entrega.
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Recomendaciones Generales para el
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Para los Ejercicios Simulacro

« Recibe: Datos de la persona que entrega

Titulo de quien Recibe:

Abreviatura correcta de la profesion.

Nombre de quien Recibe:

Nombre completo de la persona servidora publica que recibe.

Puesto que recibe:

Describir correctamente el puesto que se recibe.

Lugar de Nacimiento:

Municipio y Estado de procedencia

Lugar de Residencia:

Ciudad en la que reside

Edad: Edad de quien recibe.

Estado Civil: Estado civil de quien recibe.

Grado de Estudios: Grado de estudios de quien recibe.

Profesion: Profesidn con la que cuenta la persona servidora publica que recibe.

Tipo de Identificacion Oficial:

Credencial para Votar o cualquier otra identificacién oficial.

Folio Identificacion Oficial:

Folio correspondiente a la identificacidn oficial.
En caso de la Credencial para Votar, agregar la Clave de elector.

Identificacion Expedida por:

Organismo Publico que expidid la identificacidon presentada; si se identificé con la
Credencial para Votar emitida por el Instituto Federal Electoral, deberd describirse
extinto Instituto Federal Electoral hoy Instituto Nacional Electoral.

Condicidn bajo la que recibe el
cargo:

Seleccionar en que condicién recibe el cargo, si como Titular o
Encargado.

Titulo de quien expide el
Nombramiento:

Titulo con el que cuenta quien expide el nombramiento.

Nombre de quien expide el
Nombramiento:

Nombre completo de quien expide el nombramiento.

Puesto de quien expide el
Nombramiento.

Puesto con el que cuenta quien expide el nombramiento.

Organismo publico al que
pertenece quien expide el
Nombramiento:

Nombre del Organismo Publico al que pertenece quien expide el nombramiento.

Fecha de Nombramiento:

Fecha con el que se expide el nombramiento.

Manifestaciones:

La persona que entrega podrad realizar las manifestaciones que considere pertinentes,
en relacidon al Acto de Entrega-Recepcién, caso contrario se agregara “Nada que
manifestar”.

Direccidn
Calle: Calle del domicilio de quien recibe. (Sin abreviaturas)
No. de Casa: Numero de la casa del domicilio de quien recibe.
Colonia: Colonia del domicilio de quien recibe.

Cadigo Postal:

Cddigo Postal del domicilio de quien recibe.
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« Testigo Entrega

Titulo del Testigo:

Abreviatura correcta de la profesion.

Nombre:

Nombre completo de la persona que fungira como testigo de quien
entrega.

Grado de Estudios:

Grado de estudios de la persona que fungird como testigo de quien
entrega.

Cargo:

Cargo que ocupa la persona que fungird como testigo de quien
entrega.

Tipo de Identificacion Oficial:

Credencial para Votar o cualquier otra identificacién oficial.

Folio Identificacion Oficial:

Folio correspondiente a la identificacién oficial.
En caso de la Credencial para Votar, agregar la Clave de Elector.

Identificacion Expedida por:

Organismo Publico que expidid la identificacion presentada; si se identificd con la
Credencial para Votar emitida por el Instituto Federal Electoral, debera describirse
extinto Instituto Federal Electoral hoy Instituto Nacional Electoral.

Edad:

Edad de la persona que fungird como testigo de quien entrega.

Lugar de Nacimiento:

Municipio y Estado de procedencia

Lugar de Residencia:

Ciudad en la que reside

Direccion
Calle: Calle del domicilio de la persona que fungira como testigo de quien entrega. (Sin
abreviaturas)
No. de Casa: Numero de la casa del domicilio de la persona que fungird como
testigo de quien entrega.
Colonia: Colonia del domicilio de la persona que fungira como testigo de

quien entrega.
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« Testigo Recibe

Titulo del Testigo:

Abreviatura correcta de la profesion.

Nombre:

Nombre completo de la persona que fungira como testigo de quien
recibe.

Grado de Estudios:

Grado de estudios de la persona que fungird como testigo de quien
recibe.

Cargo:

Cargo que ocupa la persona que fungird como testigo de quien recibe.

Tipo de Identificacion Oficial:

Credencial para Votar o cualquier otra identificacién oficial.

Folio Identificacion Oficial:

Folio correspondiente a la identificacién oficial.
En caso de la Credencial para Votar, agregar la Clave de Elector.

Identificacion Expedida por:

Organismo Publico que expidid la identificacion presentada; si se identificd con la
Credencial para Votar emitida por el Instituto Federal Electoral, deberd describirse
extinto Instituto Federal Electoral hoy Instituto Nacional Electoral.

Edad:

Edad de la persona que fungird como testigo de quien recibe.

Lugar de Nacimiento:

Municipio y Estado de procedencia

Lugar de Residencia:

Ciudad en la que reside

Direccion
Calle: Calle del domicilio de la persona que fungird como testigo de quien recibe. (Sin
abreviaturas)
No. de Casa: Numero de la casa del domicilio de la persona que fungird como
testigo de quien recibe.
Colonia: Colonia del domicilio de la persona que fungira como testigo de

quien recibe.
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+ Contralor

Titulo:

Abreviatura correcta de la profesion.

Nombre:

Nombre completo de la persona servidora publica del Organo Interno de Control que
intervendra en el Acto de Entrega-Recepcion.

Dependencia:

Seleccionar a la Secretaria de la Honestidad y Funcién Publica, dependencia en la que
se encuentran adscritos los Organos Internos
de Control.

Area:

Seleccionar el Organo Interno de Control donde se encuentra adscrita la persona
servidora publica que intervendra en el Acto de Entrega-Recepcién

Grado de Estudios:

Grado de estudios de la persona servidora publica del Organo Interno de Control que
intervendrd en el Acto de Entrega-Recepcion.

Profesién de la persona servidora publica del Organo Interno de Control que

Profesion:
intervendrd en el Acto de Entrega-Recepcion.
Puesto: Puesto de la persona servidora publica del Organo Interno de Control que

intervendrd en el Acto de Entrega-Recepcion.

Tipo de Identificacion Oficial:

Credencial para Votar o cualquier otra identificacién oficial.

Folio de Identificacion Oficial

Folio correspondiente a la identificacién oficial.

En caso de la Credencial para Votar, agregar la Clave de Elector.

Identificacion Expedida por:

Organismo Publico que expidid la identificacion presentada; si se identificé con la
Credencial para Votar emitida por el Instituto Federal Electoral, debera describirse
extinto Instituto Federal Electoral hoy Instituto Nacional Electoral.

No. de Oficio:

Numero del Oficio emitido por el Organo Interno de Control para la intervencién en
el Acto de Entrega-Recepcion.

Fecha del Oficio:

Fecha del Oficio emitido por el Organo Interno de Control para la intervencién en el
Acto de Entrega-Recepcion.

Estado civil de la persona servidora publica del Organo Interno de Control que

Estado Civil:
intervendra en el Acto de Entrega-Recepcion.
Edad: Edad de la persona servidora publica del Organo Interno de Control que intervendra

en el Acto de Entrega-Recepcidn.

Lugar de Nacimiento:

Municipio y Estado de procedencia

Lugar de Residencia:

Ciudad en la que reside

Direccion
Calle: Calle del domicilio donde se encuentra ubicado el Organo Interno de
Control. (Sin abreviaturas)
No. de Casa: Numero de domicilio donde se encuentra ubicado el Organo Interno de Control.
Colonia: Colonia donde se encuentra ubicado el Organo Interno de Control.
C.P. Cédigo Postal del domicilio donde se encuentra ubicado el Organo Interno de

Control.

Nota: Cada campo del Acta de Entrega-Recepcion se deberd requisitar en altas y bajas. Ejemplo:

Tuxtla Gutiérrez, Chiapas.
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Recomendaciones Generales para el
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Disposiciones Generales para el Registro de los Anexos

Llenado y criterios generales de
revision de anexos obligatorios.

Los anexos obligatorios deberan estar requisitados en su totalidad con la
informacidn solicitada en los campos especificos.

Solamente en casos excepcionales, que no se tenga nada que registrar, se plasmara
la leyenda “Nada que Reportar”, como lo especifica el articulo 26 de la Ley que
Establece el Proceso de Entrega Recepcién de la Administraciéon Publica del Estado
de Chiapas.

NOTA: En relacion a los anexos adicionales que seleccione el sujeto obligado, segun
sea el caso, y salvo que a la fecha de corte la informacién sea nula, se deberd
agregar en el apartado de observaciones la leyenda “No tengo informacion para
reportar”, manifestando una justificacion acorde al anexo en cuestion.

1. Anexo Marco Juridico y
Normativo.

Proporcionando en este campo: leyes, reglamentos, lineamientos, decretos,
acuerdos y manuales que aplica en la operatividad de su desempefio como servidor
publico obligado.

Nota: Si hacen mencidn de un link de la ubicacion de la normatividad de su
actuacion, deberan verificar que se tiene acceso a dicha normatividad.

2. Anexo de Plantilla de
personal de Estructura
Autorizada.

Plantilla actualizada la cual, deberd contener en todos los campos debidamente
requisitado del personal, nombre, RFC, fecha de alta, categoria, relacién laboral,
adscripcién, sueldo ordinario bruto, asi como la indicacidon de que, si se encuentra
sujeto a contrato por tiempo determinado, indeterminado, honorarios o por obra
determinada.

Relacion de mobiliario y equipo de oficina, deberd contener en todos los campos
debidamente requisitado, la descripcién, marca, modelo, nimero de serie, nimero
de inventario patrimonio y dependencia, resguardo por nombre y adscripcidn,
estado fisico.

3. Anexo de Recursos
Materiales.

4. Anexo de Recursos
Informaticos y de

Comunicacion.

El registro de los Sistemas computacionales (Hardware), deberan contener en todos
los campos debidamente requisitados la descripcion, marca, modelo, nimero de
serie, memoria, procesador, nimero de inventario patrimonio y dependencia,
resguardo por nombre y adscripcion, estado fisico.

5. Archivos Documentales vy
Electrénicos

El registro de archivos debera contener en todos los campos debidamente
requisitados como la descripcion del archivo, nUmeros de expediente, ubicacion y
responsable del control del archivo, por otro lado, deberdn apegarse a las
disposiciones que marcan los articulos 11 y 18 de la Ley de Archivos del Estado de
Chiapas.

6. Anexo de Asuntos en
Tramite

Relacion de asuntos en tramite y de urgente atencidn (ante autoridades judiciales o
administrativas pendientes de atender), con la descripcion clara de su situacidn
procedimental, asi como la especificacion detallada de sus posibles consecuencias,
deberan contener en todos los campos debidamente requisitado numero de
expediente, asunto o descripcidon, fecha de inicio, situaciéon actual de tramite,
responsable.
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