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ANEXO 3

JaLIsco CEDULA DE VIGILANCIA CIUDADANA [
PROGRAMA ALIMENTACION ESCOLAR 2024
) DATOS GENERALES

Fecha _ ab de Berste 2024
Estado Jalisco ™~ 4
Municipio Pucrir NaWarta

' Plantel Escolar Envy e Pestalnzzy Y
Nombre del comité (Nombre municipio- _
iniciales programa-num. caratula) Pocero vAlarTA-AE-CD
Nombre del Programa que recibe el | Programa Alimentacién Escolar
apoyo P
1.- El comité lo integran:

9 Cantidad de Hombres | l :I ' Cantidad de Mujeres 6

2.- Marque su opinién con respecto al apoyo que recibi6 del Programa
Alimentario.

a) ¢ Se entregé completo?

\5}( No | ¢Por qué?

b).- ¢Los entregaron a tiempo? "K

No | éPor qué?

3.- Conoce la informacién del apoyo que recibe? 3»( No

4.- Marque con una X el cuadro que indica la informacién que conoce del
apoyo alimentario

X Duracién del apoyo y Donde canalizar sus quejas o denuncias
Y Fechas de entrega \( Dependencia estatal que participa en el apoyo
y Requisitos para ser persona beneficiaria Otro

5.- La atencidn que le dio el servidor pablico al entregarie el apoyo, fue:
BydRg.

Regular éCémo fue el trato?

Mala ¢Cémo fue el trato?

Nota: Cédula de vigilancia

Responsables del llenado: Integrantes del Comité de Contraloria Social y Vigilancia Ciudadana
Favor de no dejar espacios en blanco, en caso de que la pregunta no aplique marcar con una / o poner N/A.
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6.- Requiere mas informacion para vigilar la entrega de los apoyos?

i \){ Si | Llenar formato de solicitud de informacidn

7.- El apoyo se ha entregado de acuerdo a las fechas programadas?

\,5( | No

éPor qué?

8.- . Ha visto alguna irregularidad durante la entrega de 108 apoyos?

L™ i

éDe gué se trata?

9.- ;Detecto que durante la entrega de apoyos se haya utilizado para otros
fines distintos a su objetivo?

M Si

¢Cudl?

mujeres?

10.- ;Considera que el programa se da con igualdad entre hombres y

i No

¢Por qué?

o integrantes del Comité?

11.- Recibi6 algun reporte o denuncia de parte de las personas heneficiarias

Si ¢ Cudntos?

¢Tipo de reporte o denuncia?

NF( Si la respuesia es Si contestar las preguatas 12, 13, 14, 15, 16 sila respuesta es NO pasar a la pregunla 16.

*32.- 4 Entregd los reportes o denuncias a la autoridad correspondiente?

Si | éCudntas entrego?

No | éPor qué no las presento?

3473.- En donde las present6?

Dependencia Federal

Dependencia Municipal

Dependencia Estatal

Otro. Especifigue

Nota: Cédula de vigilancia

Responsabiles del llenado: Integranies del Comité de Contraloria Social y Vigilancia Ciudadana
Favor de no dejar aspacios an blanco, en caso de que la pregunta no aplique marcar con una { o poner NIA.
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ANEXO 3

ALISEO CEDULA DE VIGILANCIA CIUDADANA

PROGRAMA ALIMENTACION ESCOLAR 2024
~ Escribe el nombre del servidor publico y la dependencla donde trabaja,
que le recibio los reportes o denuncias.

':;l&f-g,Le dieron respuesta a los reportes o denuncias que '-ﬁ;'_esenté?

5i No
“487 ; Hubo mejoras en el programa? |
Lsi ¢Cuales? [ No | éiPorqué?

17.- ¢ Se retine con el responsable del programa?

N . Coendo B s e
; 2
E.iﬂm”d paoyroma rcur\ll:r\ porquiz

18.- : Qué temas tratan'?

Qon‘rrq\orlo social q t(ﬁ‘vf‘am Ae o\nmem-&)

[19.- - ¢ El programa cumple con lo comprometido con usted?

¥ éPorque?‘Si&njégc tedqg No | éPorgqué?

20.- En su opinion g,que resultados obtuvo con la aplicacién de la Contraloria
: Soc|al y Vigilancia Ciudadana?

tlor  ov(anitacon. ’}ran Yenciq
_ 21 - ¢Informo #'su comunidad sbbre los resultados de Contraloria Social y

Vigilancia Ciudadana que obtuvo?

e 5 .
LX. é _ejnqup manera? ‘V_E(b:/\ [—l

No l {Por gqué?

e e

o N
Mayio. M Tars anﬂgm (Corvil\g [N1-ELIMINADO 6
Nombre y firma de la o el representante del Comité de Contraloria Social y Vigilancia Ciudadana
A v,
' & -— 1 )
Pattriz Pdcdianma Villa ObSvez Adrana Nilla
Nombhre, firma y puesto del representante del SMDIF Municipal que recibe esta cédula

A\

Nota: Cédula de vigilancia
Responzables det llenado; Integrantes del Comité de Contraloria Social y Vigllancm%amtw
Favor de na dejar espacios en blanco, en case da qua la pregunta no aplique marcar con una f o poner NIA
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ANEXO 2
2DA MINUTA DE REUNION Y REGISTRO DE ASISTENCIA
PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR 2024

DATOS DE LA REUNION

Municipio: 7SO N JONOWG __Fecha: 26 de -&'xqcar}m Fd gl
Localidad: AR ol Clave Escolar {4 OJOIMA 6.0

Nombre del enlace que lieva a cabo la reunion E_xqjhr] b NiMe Chene 2
Nombre del Comité: YUCETO \ e (AR TA -AE —C=

Objetivo de la reunion
¢ Qué se pretende lograr al finalizar |a reunidn con el Comité?

3 ™
ZDar seguimiento a las actividades de Contraloria Social a través del ilenado de la
2da cédula de vigilancia,
v
yr B
—I Concluir las actividades de Contraloria social a través del llenado del Informe de
Comité
b o
-
| Otro:
S >

Actividades que se pretenden desarrollar durante la reunién para lograr el objetivo.

T Levantamiento de 2da Cédula de Vigilancia por el Comité
LI Levantamiento del Informe del Comité por el Comité

(4 Lienar la Minuta de reunion y registro de asistencia

1 Dar a conocer los resultados de la Contraloria Social.

Resultados de la reunion
Redactar brevemente las necesidades, opiniones e inquietudes de los integrantes
del Comité, asi como (si fuera el caso) las denuncias o reportes.

Se llevaron o cabo todas ks achividad es
Arves veenCianadas

Acuerdos y compromisos
Establecer fecha de cumplimiento y responsable.

Acuerdos Fecha . Responsable w

Continuar con la | |N2-ELIMINADO 6
©rrecka epermaicn del |agos[zozy|
proi‘ia e gl “ ,
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ANEXO 2
2DA MINUTA DE REUNION Y REGISTRO DE ASISTENCIA
PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR 2024

REGISTRO DE ASISTENCIA

'No._‘ Nombre del Asistente | Firma

wbey N3-ELIMINADO 6
Mavia ﬁ’rz\_f__miom (czwn't\n

| % _&fﬂm ﬂﬂﬁfu Uiarak Salcmé

e Ax.)fora Is.al:fi Dj 42 BUE&’&” A
: e de Jour Aree %J?aef{ca
: . @Clwqia C‘\?}\ Wa\mwmm Cﬂ-w \
7 Cwﬁo_w\e,} ?ui L. ]
[‘,ml\ua, ﬂaw\& ueV’AOZa &Cmmw}leﬁ
7 o5 Ko |
| 10 R S el i Ca_n}rems M-
M L omel froves zhan |
N T U ]
P Sletmo Jdibh Lepe Arizan
4 Sandﬁ R \eenle ?ednar.rz
| 7 J’Vd.?.*ﬂ m_&m{}muﬂ_‘rn?gﬂ

Movia Adzirt Mendoza Cowrilla |N4-FLIMINADO 6 ]

Nombre y firma de la o el representante del Comité de Contraloria Socia! y Vigilancia Cludadana

T

r

; Peatriz Bdriana Ml Oawrz  Advicna i o ]

Nombre y firma del Enface del Sistema DIF Municipal
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it ﬁ 'HJ ANEXO 2
JALISCO 2DA MINUTA DE REUNION Y REGISTRO DE ASISTENCIA
PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR 2024

" REGISTRO DE ASISTENCIA

No. Nombre del Asistente | Firma
16 | N5-ELIMINADC 6

g --ﬂ:ﬂﬂtﬂt..-fqua}dd?ﬂ e Mol
: A e -Bea‘)rfz Alisrez mm.araz

———— S e el e e e o

Nombre y firma de la o el representante del Comité de Contralorla Social y Vigllanma Cludadana

[ Mania Plzivt Mendora Corpdle [NS-ELIMINADO 6

[ Bectriz Poviam Vil (hivez  Advrianc \I e

Nombre y firma del Enlace del Sistema DIF Municipal

F’UERTG VALLA&T&




FUNDAMENTO LEGAL

1.- ELIMINADA la firma de particular, 1 parrafo de 1 renglén por ser un dato identificativo de conformidad con los articulos 3.2
fraccion Il inciso "a" y 21.1 fraccion | de la LTAIPEJM, articulo 3.1 fraccidnes IX y X de la LPDPPSOEJM y Lineamiento
Quincuagésimo Octavo fraccion | de los LGPPICR.

2.- ELIMINADA la firma de particular, 1 parrafo de 1 renglon por ser un dato identificativo de conformidad con los articulos 3.2
fraccion Il inciso "a" y 21.1 fraccion | de la LTAIPEJM, articulo 3.1 fraccidnes IX y X de la LPDPPSOEJM y Lineamiento
Quincuagésimo Octavo fraccion | de los LGPPICR.

3.- ELIMINADA la firma de particular, 1 parrafo de 1 renglén por ser un dato identificativo de conformidad con los articulos 3.2
fraccion Il inciso "a" y 21.1 fraccion | de la LTAIPEJM, articulo 3.1 fracciénes IX y X de la LPDPPSOEJM y Lineamiento
Quincuagésimo Octavo fraccion | de los LGPPICR.

4.- ELIMINADA la firma de particular, 1 parrafo de 1 renglén por ser un dato identificativo de conformidad con los articulos 3.2
fraccion Il inciso "a" y 21.1 fraccion | de la LTAIPEJM, articulo 3.1 fracciones IX y X de la LPDPPSOEJM y Lineamiento
Quincuagésimo Octavo fraccion | de los LGPPICR.

5.- ELIMINADA la firma de particular, 1 parrafo de 1 renglon por ser un dato identificativo de conformidad con los articulos 3.2
fraccion Il inciso "a" y 21.1 fraccion | de la LTAIPEJM, articulo 3.1 fracciones IX y X de la LPDPPSOEJM y Lineamiento
Quincuagésimo Octavo fraccion | de los LGPPICR.

6.- ELIMINADA la firma de particular, 1 parrafo de 1 renglon por ser un dato identificativo de conformidad con los articulos 3.2
fraccion Il inciso "a" y 21.1 fraccion | de la LTAIPEJM, articulo 3.1 fraccidones IX y X de la LPDPPSOEJM y Lineamiento
Quincuagésimo Octavo fraccién | de los LGPPICR.

* "LTAIPEJM: Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica del Estado de Jalisco y sus Municipios.

LPDPPSOEJM: Ley de Protecciéon de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados en el Estado de Jalisco y sus
Municipios.

LGPPICR: Lineamientos Genenerales para la Proteccidon de la Informacion Confidencial y Reservada que deberan observar
los sujetos obligados previstos en la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica del Estado de Jalisco y sus
Municipios."

Realizada con el programa TEST DATA, Generador de Versiones Publicas, desarrollado por el Gobierno Municipal de
Guadalajara y con la colaboracion del Instituto de Transparencia, Informacién Publica y Proteccion de Datos Personales del
Estado de Jalisco.



