L SALUD SNDIF

ANEXO 1
SISTEMA NACIONAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LAS
FAMILIAS
SISTEMA DIF JALISCO
SUBDIRECCION GENERAL DE SEGURIDAD ALIMENTARIA
ACTA DE CONFORMACION DEL COMITE CONTRALORIA SOCIAL Y
VIGILANCIA CIUDADANA,
PROGRAMA ALIMENTACION ESCOLAR

Nombre de Comite _ Fecha
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NOMBRE DEL PLANTEL ESCOLAR

Preescotar . GETSEMANI |
DOMICILID
San Yo Sln é}:b:fr\’wczne

PERIODQ DE EJECUCION
) Mayo a Septismbre

- NIVEL T TURNO
PereescolRr | MATUTIVG
CLAVE ESCOLAR CICLO
| 7Y /A0NQTBAF | RO33- RIAF J
CORREO ELECTRONICO TEL. DEL PLANTEL
[  Rezizoyrze J

LUGAR DE LEVANTAMIENTO DEL ACTA

6& EL [LHM_EL €5§D¢:ﬂ€. C_}E'TStMﬁfﬂl
En la localidad @@'SEM'HM! ~_ del mum(:lploEQ&m Uﬁﬂm siendo las

11:00am_horas del diag3 del mes _Jumio del afio i»ﬂpl';{_ , reunidos en el plantel
educativo pﬁf,_e_s COLAR. ﬁﬂ};ﬂﬁml\“__, se lleva a cabe la asamblea convocada
por representantes del Sistema DIF Municipal  Pugero Usl/8&T7 , con el proposito de constituir
el comite de Contraloria Social y Vigilancia Ciudadana del Programa Alimentacion Escolar
correspcndiente al ciclo escolar Zg23 - 202 ¢

S0 de . la palabra el 3,
i&ﬂw v 0l A VY. // @gﬁ;f{g _quien ostenta el cargo

muﬂ_ mum_{}mﬂ _en representacion
del Sistema DIF Mummpal 3 "Pﬁgﬂm (/#¢iaeT# | daa conocer a los asistentes el motivo de
la reunién, informa a los mismos todao lo relacionado al Programa de Alimentacion Escolar y manifiesta
que mediante la presente acta, se llevara a cabo la conformacion del comité de Contraloria Social y
Vigilancia Ciudadana del Pragrama Alimentacion Escolar, que estara integrado por un Presidentale,
Tesoreralo, Responsable de nutricion y educacion alimentaria, Responsable de calidad alimentaria,
Responsable de vigilancia nutricional, Responsable de huerto y Responsable de vigilancia ciudadana;

para lo cual se procede a dar fe de que existen P asistentes a la asamblea.
Los participantes en este acto una vez que tlene conocimiento de los objetivos y el funcionamiento del
Programa de  Alimentacion  Escolar Contraloria  Social, por voz del C.

E}L-ﬁ?ﬂ&ﬁﬂﬁ V;Af?__ SeAVEZ.  del  Sistema DIF  Municipal
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SISTEMA NACIONAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LAS =
FAMILIAS JALISCO
SISTEMA DIF JALISCO
SUBDIRECCION GENERAL DE SEGURIDAD ALIMENTARIA
ACTA DE CONFORMACION DEL COMITE CONTRALORIA SOGIAL Y
VIGILANGCIA CIUDADANA
PROGRAMA ALIMENTACION ESCOLAR

H;A_Lgm__}_-_ﬂ_l I_E\_P:‘_lfﬁ__, se comprometen a contribuir con tado lo relacionado al programa, impulsando a
su vez la participacién organizada de la comunidad a fin de generar procesos de Desarrolla Comunitario

4. La organizacién entrara en vigor a partir de la suscripcidn del presente documento, misma que duraran
en su encarga por un afio (ciclo escolar) y en casc de que cause baja alguna de sus integrantes, se
procederd a nombrar a un sustituto, convocando nuevamente a asamblea.

Iniciando la asamblea dando a conocer:

Tipo de Apoyo
El Programa de Alimentacian escolar modalidad fria o caliente es de apoyo directa en especie, es decir
se entrega alimenlo a los Sistemas Municipales DIF quienes lo distribuyen a los planteles educativos,
para que los padres de familia realicen la recepcion preparacion y distribucion de [as raciones
alimentarias para el consumo diarios de los ninas nifios y adolescentes baneficiados.

Asi mismo, se procede a nombrar propuesta de integrantes para el Comité, para lo cual se solicita a
los participantes que designen candidatos, entre los cuales se proponen los siguientes:

Mismos que se proponen a consideracion de la asamblea, siendo aprobados por mayoria de votos:

Presidenta(e) ' | Vatos: i

| Nombre Completo N e 3 TR k '

R . I M..Q’Lt-_Sﬁlaﬁl Pivero. Cortes
Direccion, Localidad vy [y1-gLIMINADO 2

| Codigo Postal.

Teléfono

L — x =

N2-ET.TMTNADO 5
| Firma N3-ELIMINADO 6

Tesorera I Votos: !

Nombre Caompleto l Eabe_:’&{ Mﬂyﬂ _LJID €z

' Direccion, Localidad y

| Codigo Postal : _Nﬂ—ELIMINADO 2
Telefono N5-ELIMINADO 5
Firma N6-ELIMINADO 6

Responsable de Nutricion v Educacion | Votos:
lis Alimentaria _ J
Nombre Completo

! Direccidn, Localidad y
| Cédigo Postal.
Teléfono

i Firma

IRENE PR, A TR

Respansable de 1a Calidad Alimentaria | Votos:

i S £ - = J

Fecha de aclualizacion. 05 de enero 2024 V.06 Codigo: DJ-SA-5G-RE-06
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Nomb_ré-Completo

Direccion, Localidad y
Codigo Postal. !
Teléfono

A | s =

Firma
Responsable de Vigillar{c'ia Nutricional Votos:
Nombre Completo |

Direccién, Localidad y |
| Cadigo Poslal.
Teléfono

' Firma

Responsable de Huerto Escolar | Votos:

' Nombre Completo

Direccion, Localidad y
| Cadigo Postal. ;
' Teléfono Ir
|

Firma

Responsable de la Vigllancla Ciudadana | Votos:

Nombre Completo I
 Direccién, Localidad y
Codigo Postal.
Teléfono

Firma

——
|
|

Se dan a conocer oficialmente los nombres y funciones de las personas elegidas por mayoria
de votos, quienes se sujetaran a operar el programa como se establece en las Reglas de
Operacion 2024 del Programa de Alimentacion Escolar, Anexas a .este documento y
publicadas en el periédico Oficial del Estado u homologo.

Nombre respons ble de Nombrea responsable

plantel escolar: \la,{é‘g SMDIF: &@{WL iqu NGv)Ce \)1“

A

&Ca 3:; fomm@q Garge: \:n af, de (nlraloria
Carcqada 5&.&th13.lanucf

B XERR] "™ Anano Villa



» % B ANEXO 3
JALIRED CEDULA DE VIGILANCIA CIUDADANA
PROGRAMA ALIMENTACION ESCOLAR 2024
S - PATO S(}EN ERALES
Fecha . m | @3 - 06 - zozy _
Estado _ Jalisco - _
Municipio ) Foeero . NallarTa

Plantel Escolar | PREESCOAR  GETSEMARI
Nombre del comité {Nombre municipio-

iniclales programa-niim. caratula) pOiETO JallpeTa- RHE- 6 9

Nombre del Programa que recibe el Programa Alimentacién Escolar
apoyo ==

e S = = v er—

[1.- El comité lo integran:

Cantidad de Hombres Q Cantidad de Mujeres }_

2.- Marque su opinion con respecto al apoyo que recibié del Programa
Alimentario.

[a) ;Se entrego completoa? ——

EI _' No | éPorqué?

e = e o oy

| b).- ¢ Los entregaron a tiempo? ){

No | ¢Por qué?

'3.- Conoce |a informacién del apoyo que recibe? X ¥
o)

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

ﬁ Duracion del apoyo Dande canalizar sus.guegjas o denuncias
£ i Sy WP
‘}(’- Fechas de enlroga X Dependencia estatal que participa en el apoyo
= i §
X e . ;
K— Requisitas para ser persona beneficiana Crtrm
: — —_— - - - - _._.-_-j l e . —

5.- La atencion que le dio el servidor publico al entregarle el apoyo, fue:
oofe

Regular {Como fue el trato?

Mala {Como fue el trato?

Nota: Cédula de vigilancia

Responsables del lienado: Integrantes del Comité de Contraloria Social y Vigilancia Ciudadana
Favor de no dejar espacios en blanca, en caso de que la pregunta no apligue marcar con una J/ o poner NiA,

Paginalde3
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CEDULA DE VIGILANCIA CIUDADANA
PROGRAMA ALIMENTACION ESCOLAR 2024

6.- Requiere mas informacién para vigilar la entrega de los apoyos?

X Si Llenar formato de solicitud de informacidn

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

- % No § ¢Porque?

8.- @,ﬁl-iadvisto alguna irregularidad durante la entréga de los apoyos?

)E’ Si iDe qué se trata?

1]

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

: §r| - Si | eCual?

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

I;”l No | éiPorqué?

| 11.- Recibi6 algun reporte o denuncia de parte de las personas beneficiarias |
o integrantes del Comité? |

Si iCudntos? iTipo de reporte o denuncia?

%Entreg'é los rept;rfés o denuncias a la autoridad correspondiente?

Si | ¢Cuantas entrego? No | éPorqué no las presento?

;18./-},En' donde las present6?

Dependencia Federal Dependencia Municipal

Dependencia Estatal Otro. Especifique

Nota: Cédula de vigilancia

Responsables dei llenade. Integrantes del Comiké de Contraloria Social y Vigilancia Ciudadara
Favor de no dejar ospacios en blanco, en ¢aso de que la pregunta ne aplique marcar con una |/ o poner N/A

Pagina 2 de 3
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IALERLT CEDULA DE VIGILANCIA CIUDADANA

PROGRAMA ALIMENTACION ESCOLAR 2024

*14< Escribe el nombre del servidor publico y la dependencia donde trabaja, |
ue le recibio los reportes o denuncias.

ﬁﬁéLe dieron respuesta a los reportes o denuncias que presenté?

Si No
“15.- ¢Hubo mejoras en el programa?
Si | éCuiles? J No | éPor qué?

| 17.- : Se retine con el responsable del programa?

[‘K éCada cuindo? : "me |No : Por qué?
PEObAReA KL 0N i

fh18 - . Qué temas tratan?

Vleates eetaconsoos g Froiganis v

19.- 4EI programa cumpie con lo comprome' do con usted‘?
EVTEEeR To20

P X =

KL G o azpo =

'20.- En su opinidn ¢qué resultados obtuvo con la aplicacién de la Contraloria

Social y Vigilancia Ciudadana?
.. i

L InANSpReERCA DE (4 [(lesearitiose pe %émm

21.- <,lnformo a su comunidad sobre los resultados de Contraloria Social y
| Vigilancia Ciudadana que obtuvo?

i_ﬁ | ¢De que manera?\femﬂ_t_ | No ”{ﬁ:}r_qué? | |
R F T [— - L —

N7-ELIMINADO 2

cPor qué? ‘

Nombre y firmaae

_ = y -‘
Pratriz Pddana Nilla Chavez  Adrane Ville
Nombra, firma y puesto del representante del SMDIF Municipal que reube estd cédula
“ - — -‘il— —— o

.. Fn ﬂ_ﬂw["lF

s, lA S

Nota: Cédula de vigilancia T
Responzablas del lienade: Integrantes def Comité de Contraloria Social y Vigilancia Crudadana NRIEA
Favor de no dejar espanios en blanca, en caso de que Ja pregunta no aplique marcar con una / o poner MiA,
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a) /gt ANEXO 2
Sl 1 ER MINUTA DE REUNION Y REGISTRO DE ASISTENGIA

PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR 2024

DATOS DE LA REUNION

Municipio: _/-QE_ET‘D ]ﬁF{Tﬁ Fecha: ;!3 Qe ~Z20LY

Localidad: _ (QETSEALA | Clave Escolar: IMNIATBR F
Nombre de enlace que a cabo la reunlé ' Viila C:.%JEL
Nombre del Comité: - J_(ﬂﬂm s

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

Capacitar a los beneficiarios acerca de a la operatividad del Programa de acuerdo a las
Reglas de Operacion vigentes y la Contraloria Social, conformar el Comité de
Contraloria Sacial y Vigilancia Ciudadana y llenado de la Cédula de vigitancia.

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

( * Realizar capacitacion. \

Conformar el Comite de Contraloria Social y Vigilancia Ciudadana del Programa de
Alimentacion Escalar.

Llenar Acta Constitutiva del Comité de Contraloria Social y Vigilancia Ciudadana.
Llenado de (a cédula de vigilancia, '

Asesorar al comité a cerca del llenado de las herramientas de trabajo.

Entregar el material de difusién por comité (un diptico, un cartel y un cuaderno de
trabajo y anexos).

k ¢ Llenar Minuta de reunidn y registro de asistencia, /

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

SE LIEUARAN B ACABD TOOAS (AS
HCTTV/IBADES FZUNTELIOLES

Acuerdos y compromisos
Establecer fecha de cumplimiento y responsable.

( Acuerdos Fecha | Responsable ]
OPERAR €L PROG AR - ==
N8-ELIMINADO 6
Lo-d RoP 2072 y 03/0 4 /Zozq _

Paginalde3



ANEXQO 2

1 ER MINUTA DE REUNION Y REGISTRO DE ASISTENCIA
PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR 2024

' Recibi siguiente informacién

Capacitacion sobre Contralorla Social y Vigilancia Gludadana

' Entrega de cartel (difusion y convocatoria) de informacian basica de

. Contraioria Social y Vigilancia Ciudadana por comité,

Entrega de diptico de informacién basica de Cantraloria Social y y Vigilancia

l_Cludadana por comité

Cantidad | SI | NO

I‘

BRI

Firrﬁa

N9-ELIMINADO b

Asesoria a cerca del llenado de |las herramientas de trabalo
Entrega de cuaderno de traba;o con herrarnlentasrdgntrabajo
~ REGISTRO DE ASISTENCIA
' No Nombre del Asnstente
—=
5 Aﬂ&._ C‘;n‘sgﬂd& i Wera Corted
; &\me\{é\l qua lapegs . = -
7 i -
= 21 LIS
6 | |
T '
> f 3
3 TS ES S
10 S |

N10-ELIMINADO 6

Nombre y firma de |a o el representante del Comité de Contraloria Social y Vigilancia Ciudadana

E:aht_z_g:\ir_lnnﬁ_vﬂh Chdvez  Pdvana Villa

Nombre y firma del Entace del Sistema DIF Municipal

[

Pagina2de 3
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JALISCO 1 ER MINUTA DE REUNION Y REGISTRO DE ASISTENCIA
PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR 2024

Nombre del Asistente " Firma

F REGISTRO DE ASISTENCIA
? 11

i R |
22 T
23
24 |
25
26
a7
-
.
30

. N
AV iprrearw
ALIMENTAR|A
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FUNDAMENTO LEGAL

1.- ELIMINADO el domicilio de un 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 fraccion IX de la LPDPPSOEJM y Lineamiento
Quincuagésimo Octavo fraccion | de los LGPPICR.

2.- ELIMINADO el namero de teléfono celular de particular, 1 parrafo de 1 rengldén 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 fraccion IX de la
LPDPPSOEJM y Lineamiento Quincuagésimo Octavo fraccion | de los LGPPICR.

3.- ELIMINADA la firma de particular, 1 parrafo de 1 rengldn 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.

4.- ELIMINADO el domicilio de un 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 fraccion IX de la LPDPPSOEJM y Lineamiento
Quincuagésimo Octavo fraccién | de los LGPPICR.

5.- ELIMINADO el niamero de teléfono celular 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 fraccion IX de la
LPDPPSOEJM y Lineamiento Quincuagésimo Octavo fraccion | de los LGPPICR.

6.- ELIMINADA la firma de particular, 1 parrafo de 1 rengldon 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.

7.- ELIMINADO el domicilio de un particular, 1 parrafo de 1 renglon por ser un dato identificativo de conformidad con los
articulos 3.2 fraccién Il inciso "a" y 21.1 fraccion | de la LTAIPEJM, articulo 3.1 fraccién IX de la LPDPPSOEJM y Lineamiento
Quincuagesimo Octavo fraccion | de los LGPPICR.

8.- 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.

9.- 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.

10.- ELIMINADA la firma de particular, 1 parrafo de 1 renglon por ser un dato identificativo de conformidad con los articulos
3.2 fraccion 1l 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.

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

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

LGPPICR: Lineamientos Genenerales para la Proteccion de la Informacién Confidencial y Reservada que deberan observar
los sujetos obligados previstos en la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion Pablica 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.



