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ACTA DE REGISTRO COMITE DE CONTRALORIA SOCIAL Y VIGILANCIA CIUDADANA
PROGRAMA DE ATENCION ALIMENTARIA A GRUPOS PRIORITARIOS 2024
Municipio Poeetn  \JAUAETR
R — logez  MATe0S = Geons PeeyraRws - 202Y
Localidad-Grupds Prioritarios-2024 .
| Fecha de constitucion = - rag 0 — 70 sy
Instancia Normativa SISTEMA DIF JALISCO
Instancia Ejecutora S\&Te A DIF Z ~ AL 2 TA
Descripcion del apoyo ENTREGA DE APOYO EN ESPECIE QUE CONSISTE EN UNA DOTACION ALIMENTARIA INTEGRADA
POR ALIMENTOS BASICOS ¥ COMPLEMENTARIOS
Recursa a Vigilar FONDC V RAMO 33
| Periodo de ejecucisn | MAYO-SEPTIEMERE 2024
INTEGRANTES DEL COMITE
50 - Nombre\ Cargo Firma Na. de Teléfono
Ttalina (el Koses (@ N1-ELIMINADO 6 ||N2-E
v Ao e ,&-ﬁ; P S s N2-ELIMINADO| 5
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a ) 2 4 Sl Responsable de nutricion
} c{,— ok A Ir:,- adp 7Y y educacién alimentaria |
o § _ y Responsable de calidad <
Sobity MhvW\own To 5l alimentaria %

Responsable de vigilancia

_5-04&"0_ ’L{a-’zf/ﬁ') G nutricional i

Responsable de vigilancia

}:. jOJ“(‘f_k'i‘l_ﬁ 'Bl'ui Hr S‘} ' ciudadana

FUNCIONES

1- Verificar que las personas beneficiarias cumplan con los requisitos de inclusién del programa.

2.- Verificar la imparticign mensual de platicas de Orientacion y Educacion Alimentaria

.- Coadyuvar en la promaocién de la transnarencia, el combate a la corrupcion y la gestion publica.

4.~ Propiciar la participacin de las personas beneficiarias en las actividades de seguimiento, supervision y vigilancia del programa.
5 - Vigilar que las personas bereficizrias reciban su despensa {cada mes) segdn reglas de operacion.

6.- Informar al Sistema DIF Municipal y/o al delegado cualquier anomalia en todo el proceso de entrega, recepcion de despensa a (as personas
beneficlarias

7.~ Apoyar de ser necesario en la entrega de las d
Alimentaria.

8- Denunciar en caso necesario alguna
Aseguramiento de |a Calldad Alimentaria de DIF Jalisco al tel. 33 3030 38 00 ext. 842.
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L Nombre y firma de IJ representante del Comité

cion y educacion

espensas de Grupes Prioritarics y convacar para las pldticas de Orienta

anamalia 2l tel. 01800 4663786 gratuito de la Contralarfa Social del Estado y a la Direccian de

éle Contraloria Social y Vigilancia Ciudadana
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Quienes suscriben el presenta pajo protesta de decir vardad d
Nota: El formato podra cambiar en forma de disefo para ma
embarge, no tendra cambio de fonda.
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JALISCMINUTA DE REUNION, CAPACITACION, ASESORIAS Y REGISTRO DE ASISTENCIA® ™
PROGRAMA DE ATENCION ALIMENTARIA A GRUPOS PRIORITARIOS 2024

_ DATOS DE LA REUNION
Municipio: P 7o VHi/aA7H Fecha: /23 - AUt —2c2y

Nombre del Comité: Lo Pc2 ME 705 —Zomypes PRISRITAZIOS —2524

Localidad-Grupos Prioritarios-2024

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

Lograr que las personas beneficiarias del Programa de Atencién Alimentaria a Grupos
Prioritarios participen de manera activa en la conformacion del comité de Contraloria Social Y
Vigilancia Ciudadana.

Programa de la reuni6n
Actividades que se pretenden desarrollar durante la reunién para lograr el
objetivo.

1.- Conformacién del Comité de Contraloria Social y Vigilancia Ciudadana

2.- Llenado del Acta de Conformacién de Contraloria Social y Vigilancia Ciudadana
3.- Aplicacién de Minuta de Reunidn y Registro de Asistencia

4.-Aplicacion de la Cédula de Vigilancia inicial

Actividades adicionales
[l/@/ﬂ«'{ C/Je /‘" Je.sfé’)s‘*\ Ne es1Le’ c/tco-d/a o ]

pedv

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

i Y
denwaciov i se come%@w eYrOre s,
Acuerdos y compromisos
r. Acuerdos Fecha Responsable
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JALISCWINUTA DE REUNION, CAPACITACION, ASESORIAS Y REGISTRO DE ASISTENCIA® " '**°
PROGRAMA DE ATENCION ALIMENTARIA A GRUPOS PRIORITARIOS 2024

Herramientas de trabajo utillzadas para la vigancla: S.l | CUANTOS NO

Convocatoria (Cartel} informacién basica de Contraloria Social ¥
Vigilancia Ciudadana

Capacitacion sobre comités de Contraloria Social y Vigilancia

Ciudadana

Difusion Diptice de informacién basica de Contraloria Social ¥

| Vigilancia Ciudadana

Cuaderno de trabajo

Asesoria a los Comités de Contraloria Social y Vigilancia
Ciudadana
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REGISTRO DE ASI STENCIA
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Nombre del Asistenta Firma
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Nombre y firma de la ¢ el representante del Comité Ele Contraloria Social y Vigllancia Ciudadana
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Nombre y firma del Enlace del Sistema DIF Municipal
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JALISC@AINUTA DE REUNION, CAPACITACION, ASESORIAS Y REGISTRO DE ASISTENCIA®®
PROGRAMA DE ATENCION ALIMENTARIA A GRUPOS PRIORITARIOS 2024

ANEXQ 2
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REGISTRO DE ASISTENCIA

Nombre del Asistente

Firma
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Nombre y firma de la a 2l representarlta del Comité de c«mtcéloria Social v Vigilancia Cludadana
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Nombre y firma del Enlace del Sistema DIF Municipal
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SALISCD CEDULA DE VIGILANGIA k}_gh%@_@
PROGRAMA DE ATENCION ALIMENTARIA A GRUPOS PRIORITARIOS 2024
DATOS GENERALES
' Estado [Jalisco  [FECHA |2 —Afayo —202Y
Municipio Yocretn  Ublne Ta
Nombre del Comité LQ!?EL Mﬁ’TFU‘S YN DF—[O{ZI TAZGS-202Y

Localidad-Grupos Prioritarios-202
Nombre del Programa que Programa de Atencion Alimentaria a Grupos Prioritarios
recibe el apoyo

| 1.- El comité lo integran:

Cantidad de Hombres O Cantidad de Mujeres {.—3

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

a) ¢Se entregé completo?
ﬁ/ No ¢Por qué?

b).- .szos entregaron a tiempo?
ﬁ)l/ No || ¢Por qué?
la- Gbnoce la informacion del apoyo que recibe?

pﬁ/ No

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

M/// Duracidn del epoyo W/ Donde canalizar sus quejas o denuncias
£ /
‘ W‘/ Fechas de entrega a/ Dependencia estatal gue participa en el apoyo

£ £
w/ Requisitos para ser persona beneficiaria i:;’ Otro
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PROGRAMA DE ATENCION ALIMENTARIA A GRUPOS PRIORITARIOS 2024

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

7
Bugpe’”
Regular iComo fue el trato?
Mala iComo fue el trato?

6.- JHa visto alguna irregﬁlarldad durante la entrega de los apoyos? /

Si || éCual? [| W
7.- ¢Detecto que la entrega de apoyos se haya utilizado para otros fines
distintos a su objetivo? y

Si || écual? [ e

8.- iConsidera que el programa se da con igualdad entre hombres y
muje;es?

ﬁi‘/ No éPor queé?

= ¢El programa cumple con lo comprometido con usted?

9
W/ No || ¢Porqué?

NE8-ELIMINADC 6

I clTLr!f ] 9 r{i( At\qa\b (dlo\//b Mﬁ))()}é’

Nombre y firma de la o el representante del Comité de Contl‘/ainna Social y Vigilancia Ciudadana
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foston  praen  TR0AG) W
L Nombre y firma del Enlace del Sistema DIF Municipal
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JALISCO ANEXO 13

BORIGDND FEL FATADG

FICHA INFORMATIVA DEL PROGRAMA
PROGRAMA DE ATENCION ALIMENTARIA A GRUPOS PRIORITARIOS 2024

DATOS DEL COMITE

NOMBRE: | on€Z [lekecs — Frupos Yriontaios — 122
| MUNICIPIO: V) o+ Ua ([N rfe—

| LOCALIDAD: L p ppz Hateocs

INFORMACION DEL PROGRAMA ALIMENTARIO Y DEL MECANISMO DE CONTRALORIA SOCIAL Y

VIGILANCIA CIUDADANA

¢Cémo se llama el Programa?

Programa de Atencién Alimentaria a Grupos Prioritarios

| Objetivo del programo

Favorecer el acceso y consumao de alimentos nutritivos e inocuos de las
personas de atencién prioritaria, atendiéndales preferentemente en
espacios alimentarios, a través de la entrega de alimentos con criterics
de calidad nutricia, acompafiados de acciones de orientacion vy
educacién  alimentaria, aseguramiento de la calidad, para
complementar su dieta en contribucion al ejercicio del derecho a la
alimentacion.

Tipo de apoyo

Apoyo en especie (despensa y leche) y temas de orientacion y Educacion
Alimentaria

Periodo de entrega

Entrega Mensual

Periodicidad | 12 entregas

¢Qué es la Contraleria Social y | Esuna forma de participacion en la que tu y otras personas beneficiarias

Vigilancia Ciudadana? del programa social, se organizan a través de la formacion de un comité
para vigilar que los bienes y servicios de su programa se entreguen en
tiempo, con calidad y cumplan sus abjetivos,

| éPara qué sirve? Para que el uso y destino de las recursos piblicos sean conocido por los

ciudadanos; establecer compromisos entre la ciudadania y el Gobierno;
Prevenir irregularidades; incorporar a la ciudadania en el combate a la
corrupcion; qué los servidores publicos ejerzan sus funciones con gética
y responsabilidad.

JQuiénes los conforman? Los ciudadanos que participan como beneficiarios del programa

{Qué son Jos comités de
Contraloria Social y Vigilancia
Ciudadana?

Un comité de Contralorfa Social y vigilancia ciudadana se conforma de
manera voluntaria por las y los beneficiarios de un programa, con el fin
de representar & la totalidad de |as personas beneficiarias y cuidar sus
intereses.

¢Cémo se conforma,
atribuciones y funciones de los
Comités de Contraloria Social y

Los Comités de Contraloria Social y Vigilancia Ciudadana estdn
constituidos por los beneficiarios electos e integrados de manera
organizada, independiente, voluntaria y honorifica, ajenos a cualquier

Vigilancia ciudadana? partido u organizacién politica, constituides con tal cardcter ante Ia
dependencia ¢ entidad que tenga a su cargo dichos programas. Las
atribuciones y funciones se especifican en el Cuaderno de Trabajo que
se les entregard impreso o en fotocopia.

iQué es un enlace de El enlace es la persona Servidor Publico asignada por el Sistema DIF

Contraloria Social? ~Municipal para operar el programa alimentario.

El Nombre del enloce para
cuestion de Contraloria Social
en tu Programa se llama:

A7 wstina %f,{ Z90 _._ZC;'/? w020

Contacto de Contraloria Social y
Vigilancia Ciudadana por parte
del Sistema DIF Jalisco

Sistema DIF Jalisco, Subdireccidon General de Seguridad Alimentaria
3330303800 extension 140, 141y 132 o a los correos electronicos:
paap@difjalisco.gob.mx

guejascalidad @difjalisco.gob. mx
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PROGRAMA DE ATENCION ALIMENTARIA A GRUPOS PRIORITARIOS 2024

cCudles son las herramientas de | Las herramientas de Contraloria Sacial y Vigilancia ciudadana son los
Contraloria Social? medios por el cual pueden expresar algan problema o irregularidad en
la actuacién de un servidor publico, solicitar informacidén y /o reportar
aspectos anomalos acerca del apoyo recibido. Las herramientas
tienen un formato que podrés encontrar en el Cuaderno de Trabajo
que se atargo al comité,

1.- Reporte Ciudadano Son las inconformidades respecto al programa (productos en mal
estado, incompletos, caduces, etc.), esa inconformidad la puedes
hacer de manera verbal o escrita, conforme al formato establecido.
2.- Denuncias Son todas las quejas o denuncias manifestadas por los ciudadanos con
respecto al comportamiento anomalo de los servidores publicos.
(Condicionar la despensa, utilizacién del programa para otros fines,
mal trato, etc.). El formato lo podras encontrar en el cuaderno de
trabajo. Esta denuncia la hards llegar directamente al Sistema DIF
Jalisco (ver contacto de Contralorfa Social y Vigilancia ciudadana).

3.- Solicitud de informacién Son las sugerencias o solicitudes respecto al programa alimentarioy o
el apoyo, formulados por los beneficiarios de manera verbal o escrita,
| conforme al formato.

“Los Comités de Contraloria Social y Vigilancia Ciudadana han hecho que la gente participe y se
involucren en vigilar que todo se lleve bien en el programa”
“Cada vez son mas los que colaboran directamente en el programa, hay mayor interés”
-Comentarios de los beneficiarios-

Los integrantes del Comité de Contralorfa Social y Vigilancia Ciudadana son los siguientes:

| Nombre . Cargo, Fima | No. de Teléfono
(G nacte Ko 5491 laf,gi{;ﬁcg,ﬁmfz N9-ELIMINADO 6| |N10-ELIMINADO| b
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MTSoSe \ 0w Tacey calidad alimentaria 7] ]
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Responsable de
'E fm,._- ,.LQ_S;, i ((q_ b, \nmlanma ciudadana

ﬁ;‘; Tﬂunldpal que entregard el /Pui e, /k/ 2 UC{ ( /é’( V)(C\. —

Teléfono del responsable y/o
enlace de la Contraloria Sacial y
Vigilancia Ciudadana del SMDIF.
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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 fracciénes IX y X de la LPDPPSOEJM y Lineamiento
Quincuagésimo Octavo fraccion | de los LGPPICR.

2.- ELIMINADO el namero de teléfono celular 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 fraccién | 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 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
Quincuagesimo Octavo fraccion | de los LGPPICR.

4.- 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.

5.- 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 fraccidnes IX y X de la LPDPPSOEJM y Lineamiento
Quincuagésimo Octavo fraccion | de los LGPPICR.

6.- ELIMINADA Ia 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 fracciénes IX y X de la LPDPPSOEJM y Lineamiento
Quincuagésimo Octavo fraccion | de los LGPPICR.

7.- 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.

8.- 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 fraccidones IX y X de la LPDPPSOEJM y Lineamiento
Quincuagésimo Octavo fraccién | de los LGPPICR.

9.- 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 fraccidones IX y X de la LPDPPSOEJM y Lineamiento
Quincuagésimo Octavo fraccion | de los LGPPICR.

10.- ELIMINADO el niumero de teléfono celular de particular, 1 parrafo de 1 renglén por ser un dato identificativo de
conformidad con los articulos 3.2 fraccién Il inciso "a" y 21.1 fraccidon | de la LTAIPEJM, articulo 3.1 fraccién IX de la
LPDPPSOEJM y Lineamiento Quincuagésimo Octavo fraccion | de los LGPPICR.

11.- ELIMINADO el numero de teléfono celular de 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 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 Protecciéon de Datos Personales en Posesién de Sujetos Obligados en el Estado de Jalisco y sus
Municipios.

LGPPICR: Lineamientos Genenerales para la Proteccion 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.



