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[bookmark: _GoBack]Acta No. ---- (1) --------

Acta Administrativa de la (2) Transferencia (3) de Archivo Administrativo Semiactivo  de (4) al Archivo General Municipal 

En la Heroica Puebla de Zaragoza, siendo las ----(5)---- horas con ---(6)--- minutos del día----(7)---- de ----(8)----- del año --(9)-- habiéndose reunido en las oficinas que ocupa el (la) ------------------(10)------------- del  Ayuntamiento de Puebla, ubicada en -------------(11)---------------------de esta ciudad, el (la) C. -------(12)-------, en su carácter de ---- (13)-----, el (la) C. --------(14)------- en su carácter de Director (a) del Archivo General Municipal, dependiente de la Secretaría del Ayuntamiento de Puebla y el (la) C.------------(15)---------, en su carácter de representante de la Contraloría Municipal, a efecto de hacer constar la transferencia de los archivos administrativos semiactivos que se encuentran en el (la) ------------------(16)--------------------------- al Departamento de Archivo de Concentración del Archivo General Municipal, ubicado en Avenida Quince de Mayo número cuatro mil setecientos dos letra A, colonia Villa Posada, de esta ciudad.--------------------------------------------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------- Antecedentes ------------------------------------------------------
Este acto se realiza en atención al oficio número –-----(17)------- de fecha -----(18 --- de ---(19)-----del año -------(20)--------, suscrito por el (la) C. ---------------(21)---------------, en su carácter de Director (a) del Archivo General Municipal, dependiente de la Secretaría del Ayuntamiento de Puebla y dirigido al (a la) C. ------------(22)-----------, en su carácter de ------------------------------------(23)------------------------ en el (la) ---------------- (24) ---------------------- recibido el día ----(25)--- de -----(26)------ del año ----(27)-----, mismo que se contestó mediante oficio número ------(28)--de fecha ---(29)--- de -----(30)------- del año ------(31)-----. El (la) C. ---------------(32)---------------------- en su carácter de Director (a) del Archivo General Municipal, dependiente de la Secretaría del Ayuntamiento de Puebla, solicita mediante oficio número ----------(33)------------- de fecha ---(34)---- de ---(35)------- del año -----(36)---- a la Contraloría Municipal, la intervención de un representante, mismo que se contestó mediante oficio número -----------(37)------------------ de fecha ----(38)----de -----(39)------ del año -----(40)------, suscrito por el (la) C. ---------------(41)---------------, en su carácter de ------------------(42)------------ de la Contraloría Municipal. Se anexa copia fotostática de dichos documentos, los cuales forman parte integrante de la presente acta como Anexo I ----------------------------------------------------------------------------------------------------------
Personalidad del Servidor Público que transfiere el Archivo Administrativo Semiactivo----
Por sus generales el (la) C. --------------(43)-------------, manifiesta llamarse como ha quedado escrito, prestar sus servicios como --------------(44)--------------------, en el  Ayuntamiento de Puebla, ser de nacionalidad mexicana, mayor de edad, de estado civil -------(45)------, con domicilio particular en ---------------------------------(46)------------------------------------------------- de esta Ciudad, identificándose con credencial oficial expedida por el Instituto Federal Electoral con número de folio al reverso ----------------------------------(47)-----------------------------------------, la cual 
--------------------------------------PASA A LA FOJA NÚMERO DOS-----------------------------------------
---------------------------------------VIENE DE LA FOJA NÚMERO UNO-----------------------------------
concuerda fiel y legalmente con sus rasgos fisonómicos y en la misma se aprecia la firma que reconoce como suya y utiliza para validar todos sus actos jurídicos.--------------------------------------
Personalidad del Servidor Público que recibe el Archivo Administrativo Semiactivo---------
Por sus generales el (la) C. ------------------(48)---------------------, manifiesta llamarse como ha quedado escrito, prestar sus servicios como Director (a) del Archivo General Municipal dependiente de la Secretaría del Ayuntamiento de Puebla, ser de nacionalidad mexicana, mayor de edad, de estado civil -----(49)-----------, con domicilio particular en -----------------------------------------------(50)---------------------------------------------- de esta ciudad, identificándose con credencial oficial con fotografía, expedida por el Instituto Federal Electoral con número de folio al reverso ----------(51)---------- la cual concuerda fiel y legalmente con sus rasgos fisonómicos y en la misma se aprecia la firma que reconoce como suya y utiliza para validar todos sus actos jurídicos.----------------------------------------------------------------------------------------------------------------
Personalidad del testigo designado por la Dependencia o Entidad que transfiere -------------
Por sus generales el (la)C. ---------------(52)----------------, manifiesta llamarse como ha quedado escrito, prestar sus servicios como ----------------(53)-----------------,ser de nacionalidad mexicana, mayor de edad, de estado civil ----(54)-----, con domicilio particular  en ------------------------------------------------(55)------------------------------------------- de esta ciudad, identificándose con credencial oficial expedida por el Instituto Federal Electoral, con número de folio al reverso -----------(56)------------, la cual concuerda fiel y legalmente con sus rasgos fisonómicos y en la misma se aprecia la firma que reconoce como suya y utiliza para validar todos sus actos jurídicos.----------------------
Personalidad del testigo designado por la Dirección del Archivo General Municipal-------Por sus generales el (la) C. ----------(57)------------ quien manifiesta llamarse como ha quedado escrito, prestar sus servicios como Jefe (a) del Departamento de Archivo de Concentración, ser de nacionalidad mexicana, mayor de edad, de estado civil ----(58)----, con domicilio particular en ----------------------------------------------------(59)----------------------------------------- de esta ciudad, identificándose con credencial oficial expedida por el Instituto Federal Electoral, con número de folio al reverso -----------(60)------------, la cual concuerda fiel y legalmente con sus rasgos fisonómicos y en la misma se aprecia la firma que reconoce como suya, la cual utiliza para validar todos sus actos jurídicos.------------------------------------------------------------------------------------Comparece y está presente el (la) C. -----------------------(61)------------, quien funge como representante de la Contraloría Municipal, debidamente acreditado como ha quedado descrito anteriormente en el cuerpo de los antecedentes de la presente Acta, identificándose con credencial oficial expedida por el Instituto Federal Electoral, con número de folio al reverso -----------(62)------------, la cual concuerda fiel y legalmente con sus rasgos fisonómicos y en la misma se aprecia la firma que reconoce como suya y utiliza para validar todos sus actos jurídicos. Se anexa copia fotostática de las identificaciones, los cuales forman parte integrante de la presente acta como Anexo II-----------------------------------------------------------------------------------------------------Los testigos aceptan el nombramiento y protestan cumplir fiel y legalmente con el encargo conferido, acto seguido y una vez acreditadas las personalidades con que comparecen los participantes de esta diligencia, se procede a los siguientes:-----------------------------------------------
--------------------------------------PASA A LA FOJA NÚMERO TRES----------------------------------------
------------------------------------VIENE DE LA FOJA NÚMERO DOS-------------------------------------------
-------------------------------------------------------HECHOS---------------------------------------------------------
P R I M E R O .- En cumplimiento a lo que establece la Fracción VII del punto cuadragésimo octavo de los Lineamientos Generales para la Administración Documental y Transferencia de Archivos Administrativos al Archivo General Municipal, y que a la letra dice: “VII.- El Titular de la Dependencia u Organismo Descentralizado conjuntamente con el Director del Archivo General Municipal, procederán a levantar el “Acta Administrativa de Transferencia de Archivos Administrativos al Archivo General Municipal” en presencia de un representante de la Contraloría Municipal nombrado para tal efecto y dos testigos de asistencia, uno por parte de la Dependencia u Organismo Descentralizado que será el Coordinador Administrativo o quien desempeñe dichas funciones y el otro por parte del Archivo General Municipal, procediendo a firmarla todos los que en ella intervengan”… el  (la) C. -------------(63)----------------, en su carácter de -----------------(64)-------------, procede a realizar la entrega en este momento de ------(65)------- cajas las cuales contienen la documentación generada en el (la)--------------(66)--------------- a su cargo, relacionados en formatos de Inventario de Transferencia de Archivo Administrativo e Histórico con número de folio útiles del 001 al ---(67) y los formatos de Identificación de Series Documentales y Plazos de Conservación con número de folios útiles del 001 al ---(68), y que recibe el (la) C. ----------(69)--------- Director (a) del Archivo General Municipal, dependiente de la Secretaría del Ayuntamiento de Puebla, formando parte integrante de la presente acta como Anexo III ----------------------------------------------------------------
	Nombre de la unidad administrativa que transfiere
	Nombre del Titular de la  unidad administrativa que transfiere
	No. de Cajas
	No. de folios de los Formatos de Inventario de Transferencia…
	No. de folios de los Formatos de  Identificación de Series…

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	Total
	
	
	
	


S E G U N D O.- Por lo anterior y para los efectos administrativos y legales a que haya lugar se procede a la entrega de las unidades de instalación (cajas) de la siguiente forma: ------------------T E R C E R O.- Acto seguido el (la) C. -----------------------(70)------------------------, Director (a) del Archivo General Municipal, recibe todos los documentos que se precisan en el contenido de la presente acta y sus respectivos anexos cuatro y cinco; y se procede a su traslado al Departamento de Archivo de Concentración del Archivo General Municipal, ubicado en Avenida Quince de Mayo número cuatro mil setecientos dos letra A, colonia Villa Posada de esta ciudad, para su guarda, custodia y organización, conforme a lo establecido por los artículos 138 Fracción XI, de la Ley Orgánica Municipal, y 1690 del Código Reglamentario para el Municipio de Puebla. -----------------------------------------------------------------------------------------------------------------
La presente acta es elaborada en original y dos copias perfectamente legibles en soporte papel, así como un disco compacto que contiene la versión electrónica del Inventario de la documentación que se transfiere; se entrega la primera copia al Servidor Público que --------------
----------------------------------PASA A LA FOJA NÚMERO CUATRO-------------------------------------
-------------------------------------VIENE DE LA FOJA NÚMERO TRES------------------------------------
representa la Dependencia o Entidad que transfiere los archivos administrativos semiactivos; la segunda copia al (a la) representante de la Contraloría Municipal, y el original impreso y la versión electrónica quedan bajo la guarda y custodia de la Dirección del Archivo General Municipal, dependiente de la Secretaría del Ayuntamiento de Puebla, para los efectos legales a que haya lugar------------------------------------------------------------------------------------------------------------
La presencia del (la) C. ---------------(71) ---------------------- representante de la Contraloría Municipal solo tiene como finalidad el verificar que la celebración del acto de transferencia se realice conforme a la normatividad aplicable, por consiguiente no avala su contenido, ni el de sus anexos, lo que queda bajo la responsabilidad de quien entrega y quien recibe.------------------
Cierre del Acta: Previa lectura del acta y no habiendo nada más que hacer constar ni agregar, se da por concluida la misma siendo las ---(72)----- horas con ----(73)----- minutos del día de su inicio, firmando al margen y al calce en todas sus fojas para constancia todos y cada uno de los que en ella intervinieron------------------------------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------Conste-------------------------------------------------------

	
	

	__________________________________
 Nombre y firma del Titular de la Dependencia o Entidad que transfiere
	_____________________________
Nombre y firma del (la)
Director (a) del Archivo 
General Municipal






____________________________________
Nombre y firma del (la) representante 
de la Contraloría Municipal



	
__________________________________
 Nombre, cargo y firma del Testigo designado por Dependencia o Entidad que transfiere

	______________________________
Nombre cargo y firma del Testigo designado por la Dirección del Archivo General Municipal
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