CARTA COMPROMISO DE LA COMUNIDAD ESCOLAR

Secretario de Educacion Estatal u homdlogo
C.
Lugar Teléfono
Fecha Correo electrénico
Los que suscribimos la presente: C. Profesor
Director de la escuela , CcCcT
de la Zona Escolar , Uubicada en la calle
de la Colonia/Comunidad , en la
Delegacién/Municipio del estado de y e C

Presidente del Consejo Escolar de Participacion Social en
la Educacién (CEPSE), manifestamos que una vez leidos y analizados los Lineamientos de Operacidn del

Programa de la Reforma Educativa, hemos decidido con la comunidad escolar participar en el Programa de
la Reforma Educativa para el Ciclo Escolar 2016-2017, para lo cual nos comprometemos a ejecutar,
desarrollar y finalizar las acciones que nos permitan atender las necesidades y requerimientos de nuestra
escuela, cumpliendo con los términos y condiciones establecidas en los Lineamentos de Operacién del
Programa; asi como a ejercer con transparencia y eficiencia los recursos exclusivamente en los rubros
autorizados, realizar la comprobacion de los recursos aplicados en las acciones planeadas; recibir
supervisidon técnica de la autoridad en infraestructura para las Acciones Mayores; mantener informada a la
comunidad escolar y rendirle cuentas de la inversion realizada y los beneficios obtenidos.

ATENTAMENTE

Director de la escuela Presidente del Consejo Escolar de
Participacion Social en la Educacion

Nombre y firma Nombre y firma

Sello de la escuela

Formato disponible en: http://basica.sep.gob.mx/pre/



CARTA COMPROMISO PARA LAS COMUNIDADES ESCOLARES QUE COMPARTEN EL MISMO

INMUEBLE
Siendo las __ horas del dia de de 2017, el Profr. Director de Ia
Escuela , con CCT Turno y Profr.
Director de la Escuela , con CCT Turno __ ubicadas en la calle
, Num. de la Colonia/comunidad, , de la Delegacion/Municipio
, del estado de , asi como los C. Presidentes de los CEPSE, por el turno
matutino C. , Y por el turno vespertino C. , Se reunieron con el objeto de

establecer los compromisos de participacidon en el Programa de la Reforma Educativa, durante el periodo escolar
2016-2017, en el entendido de que son ambas las que se benefician del uso corresponsable del mismo.

En este marco, los que suscribimos la presente Carta Compromiso, una vez leidos y analizados los Lineamientos de
Operacién del Programa de la Reforma Educativa y reconociendo la necesidad de trabajar conjuntamente para el
logro de los beneficios, manifestamos nuestro acuerdo para ejecutar, desarrollar y concluir la Ruta de Mejora y la
aplicacion de los recursos, cumpliendo con los términos y condiciones siguientes:

eIntegrar el Acta de Planeacidn, de acuerdo con la Ruta de Mejora, elaborada previamente y debidamente
requisitada, como lo establece el Cuaderno de Trabajo para el Director

eParticipar en las acciones de acompafiamiento, asesoria y seguimiento a la Ruta de Mejora de la escuela, que
realicen las Autoridades Educativas y de Infraestructura.

eColaborar en las evaluaciones que la comunidad escolar y las autoridades soliciten.

ePrever, junto con la comunidad escolar, el cuidado y mantenimiento de la escuela.

Estando de acuerdo las partes, en el contenido de la presente, la firmamos y con ello asumimos el compromiso de
trabajar en corresponsabilidad, con transparencia, eficacia, eficiencia en la aplicacién de los recursos para beneficio
de las comunidades escolares y la mejora de los aprendizajes de los alumnos de los citados centros escolares.

Director de la escuela Director de la escuela
Turno matutino Turno vespertino
Nombre, firmay sello Nombre, firmay sello
Presidente del CEPSE Presidente del CEPSE
Turno matutino Turno vespertino
Nombre y firma Nombre y firma

Sello de la escuela

Formato disponible en: http://basica.sep.gob.mx/pre/
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ACTA DE ACUERDO PARA EL EJERCICIO
MANCOMUNADO DE LOS RECURSOS

En la localidad de , estado de siendo las horas del dia
,de de 2017, y encontrandose reunidos el C. en

su caracter de Director de la escuela con CCT
teléfono ;v el C en su calidad de

Presidente del Consejo Escolar de Participacidon Social en la Educaciéon (CEPSE), de la citada escuela,
manifiestan su conformidad en formalizar la presente Acta para dejar constancia que conocen y asumen
los siguientes aspectos del Programa y los compromisos que se derivan de participar en el mismo:

La escuela se encuentra dentro del padrén de escuelas beneficiadas por el Programa.
El monto de los recursos asignados.
Los procedimientos establecidos en los Lineamientos de Operacion.

P wnNPRE

Que manifiestan su conformidad y obligacién para requisitar la Carta Compromiso dirigida a la AEL,

las Actas de Planeacidén, Seguimiento y Cierre de Acciones, y ejercer los recursos que la comunidad

escolar reciba del Programa.

5. Que estan de acuerdo en que los gastos se realicen con los recursos que la comunidad escolar
reciba del Programa y seran aprobados de manera conjunta.

6. Que dardn cumplimiento a la normatividad establecida por el Programay a los requisitos sefialados
por la AEL.

7. Que el C. , en su caracter de Presidente del CEPSE, estd de acuerdo en que

el titular de la tarjeta bancaria en la que se depositardn los recursos del Programa sea el

C. , en su caracter de Director de la escuela.

8. Que conocen las obligaciones en materia de informacién y transparencia que establecen las
normas aplicables a los recursos publicos de programas federales.

Siendo todo lo que tienen que manifestar firman la presente Acta.

(Nombre y Firma) (Nombre y Firma)

C: C:

Director de la escuela Presidente del Consejo Escolar de Participacién Social en la Educacién (CEPSE)

Sello de la escuela

HOJA FINAL DEL ACTA QUE SUSCRIBEN EL C. , EN SU CARACTER DE DIRECTOR DE LA
ESCUELA Y EL C. , EN SU CALIDAD DE PRESIDENTE CEPSE, DE LA CITADA ESCUELA EN RELACION
CON LOS RECURSOS DEL “PROGRAMA DE LA REFORMA EDUCATIVA” QUE RECIBIRA LA COMUNIDAD ESCOLAR.

Formato disponible en: http://basica.sep.gob.mx/pre/
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RECURSOS ASIGNADOS A LA ESCUELA

Presupuesto asignado al plantel para atender el

Componente 1 ?

Presupuesto asignado al plantel para atender el

Componente 2 >

Presupuesto asignado para el ciclo escolar 2016 -

2017 2
e Los recursos asignados a las escuelas seran informados por la AEL y podrdn consultarse en el portal de

transparencia presupuestaria:

http://escuelas.transparenciapresupuestaria.gob.mx
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ACTA DE PLANEACION

Componente 1
PARA ATENDER LAS CARENCIAS FISICAS DE LA ESCUELA

Total de recursos asignados para atender el $
Componente 1

La comunidad escolar destina recursos del Componente 1 al Componente 2 SI / NO

¢Qué necesidades de infraestructura y equipamiento existen en mi escuela?

Indique el nimero de acciones que planea

i realizar en el recuadro correspondiente ¢Cual es el costo
Area de servicio Describa brevemente las acciones aproximado de las
.. H ?*
Construir = Mejorar Poner Pisos Adq.L.’m.r aceloness
Mobiliario
AULAS S
SANITARIOS S
OTROS 1,
especifique
s
OTROS 2,
especifique
s
OTROS 3,
especifique
s
Indique el nimero de acciones que planea Describa brevemente [as acciones o
realizar en el recuadro correspondiente éCual es el costo
aproximado de las
AGUA Ase_gL_Jrar Mejorar el servicio acciones?
Suministro

TOTAL DE GASTOS ESTIMADOS PARA ATENDERS
COMPONENTE 1

Verifique que el total de gastos estimados coincida con el total del presupuesto asignado al Componentel. * Para
determinar el costo de las acciones, la AEL le brindard asesoria y acompafiamiento.
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PROGRAMA DE LA REFORMA EDUCATIVA
CICLO ESCOLAR 2016-2017 !’

ACUSE DE RECIBD DE TARIETA BANCARIA - -

Por medio del presente confirmo que recibi de conformidad, la tarjeta bancaria a
través de la cual se depositaran los recursos que el Programa de la Reforma
Educativa otorgara a ks CE de ke escusla que se encuentra bajo mi responsabilidad.

*Fecha:
*CCT: *Turno:

*Nombre de la
escuela:

*Nombre del
Diirector:

*Mimeros de
tarjeta:

*Numero de
Cusnta:

**Correo electronico del
Diirector:

**Mumero de celular del
Diirector:

**Correo electronico del
Presidente del CEPSE:

**Mumero de celular del
Fresidente del CEPSE:

Mombre y firma de guien recibe MNoembre y firma del Presidente
la tarjeta del CEPSE
[Director de la escuela) (Testigo)

* Datos obligatorios
** Datos opcionales

Este Programa es publico, ajeno o cualquier partido politico.
Quedo prohibido el uso para fines distintos a los establecidos en el Programa.



