Oficio Nam.;

Asunto:

PRESIDENCIA

© H. AYUNTAMIENTO
 CONSTITUCIONAL

CONTRATO DE COMODATO-

En la cindad de San Juan de los Lagos, Jalisco a 1 primero de Enero del afio 2014 dos mil
catorce, comparecen por una parte los ciudadanos DR. HERIBERTO ATILANO GONZALEZ,
LIC. RAUL ALEJANDO ALVARADO DE LA TORRE, en su caracter de Presidente Municipal y
Sindico del H. Ayuntamiento Constitucional de San Juan de los Lagos, Jalisco, y por la otra parte
comparece ¢! C. NARCISO VALDEZ PARTIDA en su caracter de’ COORDINADOR
OPERATIVO DE PROGRAMAS SOCIALES SEDESOL, JALISCO, y manifiestan que tiénen
celebrado un contratoc de COMODATO, respecto de una fraccién de la finca ubicada en la calle
Sarita Rosa niimero 120 entre la calle leona Vicario y Miguel Ahumada de la Colonia Rita Pérez y
para que éste surta sus efectos legales correspondientes, convienen en consignarlo bajo los
siguientes antecedentes y subsecuentes clausulas:

A N T E €¢C E D E N T E S.

L- Manifiestan los C.C. DR. HERIBERTO ATILANO GONZALEZ, LIC. RAUL
ALEJANDO ALVARADO DE LA TORRE, en su caricter de Presidente Municipal y Sindico del
H. Ayuntamiento Constitucional de San Juan de los Lagos, Jalisco, que su representada es
propietaria del inmueble ubicado en la calle Santa Rosa nimero 120 entre la calle leona Vicario y
Miguel Ahumada de la Colonia Rita Pérez, y por consecuencia tiene la dlsposmlon legal y juridica
de dicho inmueble.

I1.- Manifiestan las partes que por existir un acuerdo en la celebracién del presente contrato,
en su objeto v demads detalles de la operacidn convienen en las siguientes:

C L A U s U L. A S:

1.- Los C.C. DR. HERIBERTO ATILANO GONZALEZ, LIC. RAUL ALEJANDO
ALVARADO DE LA TORRE, en su caracter de Presidente Municipal y Sindico del H.
Ayuntamiento Constitucional de San Juan de los Lagos, Jalisco, otorgan en COMODATO al SR.
C. NARCISO VALDEZ PARTIDA en su caricter de COORDINADOR OPERATIVO DE -
PROGRAMAS SOCIALES SEDESOL, JALISCO, el inmueble ubicado en la calle Santa Rosa
namero 120 entre la calle leona Vicario y Miguel Ahumada de la Colonia Rita Pérez, para ser
destinado exclusivamente a Oficinas de SEDESOL.-

2.- El presente contrato de COMODATO e¢s esencialmente gratuito, por lo que no existe

contraprestacion por parte del comodatario, toda vez que serd destinado tnica y exclusivamente
para la operacion de los programas sociales de SEDESOL.

CALLE SIMON HERNANDEZ No. 1 COL. CENTRO SAN JUAN DE LOS LAGOS, JALISCO. C.P. 47000
TEL. DIRECTO 785 1456. TELS. (395) 785 0001 / 785 5060 / 785 0078 / 785 0118 / 725 2840



Oficio Num._
Asunto:

 PRESIDENCIA
H. AYUNTAMIENTO

CONSTITUC;&O'EMtennmo de durac:on del presente contrato.es por 1 un afic y 9 nueve meses, iniciando
precisamente el dia 1 primero de enero del afio 2014 dos mil catorce para fenecer el dia 30 treinta
de Septiembre del afio 2015 dos mil qumce que es ¢l término en que concluye la adm:mstracmn
Mumc:pal que representan los comodantes -

4.- Los comodantes se obligan para con el comodatario a proporcionales para el correcto
uso del bien inmueble otorgado en comodato, el servicio de energia eléctrica, agua y servicio de
samtanos que se encuentran en perfecto estado de uso al momento de la firma del presente contrato.

5.~ Manifiestai las partes que en el pres%ai 4

o sont rﬁto no existe error, lesién o cualquier otro
vicio que pudiera invalidarlo, por lo que lo ratlf}, o irman ¢l mismo dia de su otorgamiento..
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Direccién General de Atencién a Grupos Prioritarios
Formato Pratocolo de Apertura Ventanillas de Ate
Version 3.1 B
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sif fp SAIA 5]1'
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Fecha de llenado | l ' |_ m[m Ll ni'[na | " PROGRAMA SOCIAL | P A H R@'ﬁm-\m iha(!w"'(‘

. 1. DATOS DE IDENTIFICACION | . {QV oi
Estado LL'&U Municipio |!)] _:H g; ] Localidi'ad ] | | | [ Zona de atencién | ] Regitn cie Atencion
Microzona de atencidn | | '_ .1 Clave Unica de ventanilla | | Meses deatencisn |
Periodo de utilizacién acordado - | . - : |

11, ESPACIO FISICO .

Tipo de inmueble m .01 Propio 02 Prestado “Nombre del prestad del inmueble Ei]\nm Yocwrntn Heny mq\
Documento.que avala el aseguramienta del espacie iQJ_L] 01 Comodato 02 Acta de prestacion del inmugble . 03 Otrc |
Cantidad de metros cuadrados disponibles para la ventanilla | SJ\I | Numero de cuartos del inmueble alspombles para la ventanilla ‘ 2 |
€llugar cuentacon  Techo (1] | paredes (O[] o015 o02Ne 03 Mo a.piica o

¢Los accesos a |a ventanilla estan llbres de obsticuios? I_QJ_I] 0L Sf . 02 No 03 No aplica

¢kl lugar donde se realizarén las acciones _de participacién social se encuentra en planté‘baja? h | I | o1si 02 No 03 No aplica
¢El acceso a la ventanilla cuenta con elevador? I{ )| ,Z] 015 . 02'No 03 "Né aplica '

[11. DIRECCION DEL INMUEBLE

b . " B - o : l
Calle | %“‘Ck \)\nbt\ . : I Namero exterior | IQ O |  Nomero interior |

ewecale | e oova  \) \( QOQ ] oyae | Miaael Abo onad 6
cooniz | PN Y Yeies . 1 e (HIHOKS Latitud Iﬂ‘i\;ﬁ:\M’ Longitud IO 19 * 3350
Nombre de |a Institucién con la que se concertd el éspacio ! l '\ }”\4 WIAL T e YA T e i)

Nombre de [a persona con la que se concertd de espacio
Numero del teléfono celular de [a persona con la que se concertd el espacio

Correc electrénico de la persona con la que sé concertd el espacio 5

1v, SERVICIOS L . .
éCuenta con? 01 S 02 No . Energia eléctrica |QLU Agua [ 4 sanitaries. [Cf V] i .

(El servicio es compartide? 01 i 02 No  Energia eldetrica  [Q)M.)| Agua [ -Senitarios [ D  Canticad sanitarios 1
j 01 si 02 No D_Ly ¢Hay siilas o bancas disponibles para los acompafiantes? LQ_L
02 No

¢Hay sillas o bancas disponibles para los beneficiarios?
Cantidad de sillas o bancas LQ_, ¢El Inmueble cuenta con mesas disponibles para la ventanilia? | il ] C1SiT

Cantidad de mesas disponibles LO éCuenta con equipo de sonido? [Ol-Y o018 02No Cantidad de equipos de sonido LOV

¢Se cuenta con personal capacitado en prlmeros auxilios? 01 5i 02 No ]:( }l 1 | ’

Nombre de la institucién de Salud mas cercana | ( {Or Q\(‘x Ay - |
' . P ] (\ ) \ _]
Direccion de la Institucion de Salud més cercana | ? i‘t)\‘e CL W N WYy
V. INFRAESTRUCTURA -
¢Cuenta con aire acondicionado? 01§ 02 No !i )‘I J | Cantidad de aires acondicionades | O ) . o
I Q: I Cantidad de focos L

Cantidad de interruptores

De 2.entradas | i E} | De3entradas l £ ) | . Nimero total de Interruptores

V1. SEGURIDAD e L L ‘ - atancin L
' o : ; "2 Extinguidores (Ol vigiancia |G ]

Benta con? 01§ 02 No Hérreria en las ventanas ~ [(3] { |  Herreria en puertas -
E }l 18 or i los accesos I
Salida de emergencla Salida de emergencia con rampa a desnivel [Q[_\_I Se cuenta con barandales en

‘ No O]
{El personal que concertd el espacio cansidera que er inmueble asegura el resguardo de! eqmpo7 01 S| 02 No I__J_U

A o ha trans orte plblico cercano
El inmueble se entuentra en [C‘_]_Ll 01 Calle cerrada 02 -Le]os de vias primarias 03 No hay p

. sci ‘ oz ve (O
que concert6 el espacio, considera que el inmueble es de facil acceso para fos beneficiarios? 01. 5 [__J___f

04 Ninguna de las anteriore:

¢El personal




Direccidn General de Atencidn a Grupos Prioritarios
Formato Protocolo de Apertura Ventanillas de Ates
Versidn 3.1

SEDESOL | §

TaARA §tE
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VL. CONECTIVIDAD DEL INMUEBLE
¢€l inmueble cuenta con? 018  02No  Teléforo [(D[)| Nimero de teléfono 01 { y L L b it
‘ Internet }(3)] 3|  Compafiia que presta el servicio |

La localidad cuenta con cobertura
Compaiiia 01 Si ° 02 No

Movistar @ [§] Iusacel |C3] )} Wextel i b/ Unefon E‘ii“ Teimex I_Q[__U cowra L] ] |

VIII. DOCUMENTACION SOPORTE

Anotar si se anexa al presente formato la siguiente informacign ~, 01 i 02" No .

Anexa formato apertura de ventaniilas [(1]_“ Fotos del inmueble

Contrato de comodato/préstamo (Gl Fachada If_\.[_u Exterlor QI interior uL_J Puerta principal de acceso 31
Croquis del interior del inmueble oy Cuartos [(N( | Sanitario |{ 4] Total de fotos I_‘CM

Comprobante de domicitia I ‘ : 7

Croquis de google maps de la

ubicacion del inmueble ]§ 2] || e

X. DATOS DE RESPONSABLES

Bajo protesta de decir verdad

Persona que gestiond
el espacic Nombre

1

Persona con la que se concertd { -
€l espacio Nombre
Coordinador de Programas I J l o~
y Areas de Apoyo Nembre
Coordinador Operativo l J 1 Frma

: Nombre

| L

Subdelegado de Desarrollo | . Firma
Sgcial y Humano Nombre ‘

Este programa es plblico, ajeno a cualquler partido politico, queda prohibide el uso péra fines distintos a los establecldos en el programa
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FACHADA

Jal.

Auditorio Municipal de San Juan de los Lagos,

RAMPA DE ACCESO EN CONSTRUCCION
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PUERTA DE ACCESO A LA OFICINA A LA VENTANILLA




BANO DE CABALLERGCS



INTERIOR DE VENTANILLA



INTERIOR DE VENTANILLA
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SOREGIBO

A
%Comiﬁén Federal de Electricidad

fv. Paseo de la Retorma NOm. 154, Col. Jurez, México, D.F. C.P. 06600,

RFC: CFE370814-Q10
Nombre y Domicilio

" AUDITORIO MUNICIPAL

SANTA ROSA FINAL S K

-PRESENTO ACTA OE RECEP. Y TRO, PARTICULAR

go 00

{CERD PESOS 00100

’ 1- ot e g

RIVIERA . e
*. SAN JUAN DE LOS LAGO, JAL. 22 ch 13
. Fm_“m M, Tallle . ‘ - - ",
'} 16DX020010000400  General<25kW Q2 3 | e
N . J 9 & parti de 23 DIC 13,
F«- g ™ U CONSUMe de energla eléctnca estd dentro
.’ ol rango excedente,
fancha en una sofa sesion.; Y ahdrrate una )
Num, de Lectura Loctura Mult. Consumo - —
Medidor actual anteror . K B <TG PRI FronvetiicW ity
40NBET 65507 57922 1 7875 Baiguan O ~CUROC et
: WOCT13 g1 125.8
\ _ — J T AL . 0.00
o — — : 05 0IC 12
C T DGR A \EE /
g Cl;';wptu KWh  Precho Subtotal
181, Escalén 100 2260 226.00
2d9. Escakin 100 2729 27260
‘Excedante 7475 3,005 22 462.37
Cargo filo (2) 51.990 103.68
7,875 23,085.25

Laai

Sums

B | mportie e ct

Nﬁrnero de servicio:

i

Foche, hom y gar de Wipresidn: 11 DIC 13 07:48:50 hre. Calle Alstmeris 435, ks deporiss wruu-msmmu-umn Bmmd-ht

Energla 23,085.25
' IVA 16% © 369044
_ Fac. del Paslodo 26,755.6%
- Cretiito Apfic. Fac. . «26,755.59
Total $0.00
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L 160)(020010030400 ﬂ
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Reparir

Total a pagar:

$0.00
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