Municipio

consecutivo)

1

_programa

Nombre del Comité (nombre
municipio-iniciales programa-nimero

Nombre del Plantel Escolar
Nombre del Programa

Dependencia que ejecuta el

| Periodo de ejecucion
Descrlpmon del apoyo (En que
consiste el apoyo alimentario)

ANEXO 4

INFORME DEL COMITE
PROGRAMA ALIMENTACION ESCOLAR 2024

I de gphiembye 702y
_ Boepo e VGt e,

| escolar.

?’/’}/ﬂm Vallnera — RE _3Y
(nanvE. pater  Adoaia

| Programa Alimentacion Escolar

| sSMDIF- Dcﬂgem \lallaera

Mayo a sepliembre 2024
Entrega de apovyo en especie cons:slente en una dotacion
alimentariza integrada por alimentos basicos para una alimentacion

| 1 {Recibid toda la informacion necesaria para realizar las actividades de Contraloria Social
| ¥ Vigilancia Ciudadana?

2 [ NO
{ 1.1 ;Qué informacion recibit? B
Derechos y obhgaclones X Tipos de beneficio del Programa Alimenlario#
Montos del apoyo /j/ Periodicidad de entrega )./

Instancia para solicitar la informacidn

1.2 4 A través de qué medio recibi6 esta iAfarmacion?

Otra. Especlfque

Verbalmente

2.- Realizé el levantamiento de cédula de vigilancia?

[ Diptico o tripticos)f' { Otra. Especifique:

V ¢Cuantas realizo al afio? o )

NO

i
1

;Por qué? i

#

| NO

iPor queé?

7L

; 3.- E,Entrégé al representante del progra?na tas cédulas de i;i::r;-ii_é-ﬂc_ié?

e T e ——— —_
4 - ;Cuales fueron los resultados que obtuvo del seguimiento y vigilancia del apoyo?

5.- iSe cumpllo con el apoyo del programa enlos tiempos establecidos?

EE/’ NO

sPor que?

F A

Responsables del llenado: (ntegrantes del Comité de Contraloria Social y Vigilancia Ciudadana
Favor de no dejar espacios en blange, en caso de gue la pregunta no apligue marcar con una / o poner NIA,
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ANEXO 4
INFORME DEL (}OMITE
PROGRAMA ALIMENTACION ESCOLAR 2024

6.- ;Detecté alguna persona que no deberia ser persona beneficiaria del programa?

St | ilodenuncio? ]3| J

X

NO | ;Por que?

| 7.- ;Detecté que el apoyo se utilizé para otros fines distintos a su objetivo?

Sl iPara qué fin se utilizé el programa? { Politico Lucro ﬁtru

by

| *8.- ;Recibié usted, reportes a denuncias por parte de tas p_e'rs_aﬂs_ber_\éfi-éi_arias?

Sl : R’

,’QB/.'- Cuantas recibio?

 *387- ;Sobre qué eran?

Aplicacion del recurso LCuantas

e e o)

_1 ! el
Ejecucion del programa <Cuantas

e — S FH = -
Irregularidades en el apoyo sCuantas
Otro: Especifique

j‘H’- E,En‘trégél feportas ylo denuncias a |a autoridad correspondiéﬁ.t'é?- T

| sl J NO | iPor qué nolas presento?

dependencia donde trabaja

’}Q':I'_e dieron nimero de folio para el seguimiento de los reportes o denuncias que entreg6?

Sl ;i Cual? I NO |

Responsables del llenado: Integrantes del Comité de Cantraloria Social y Vigilancia Ciudadana
Favor de ne dejar espacios en blanco, en caso de que la pregunta no aplique rmarcar con una | @ paner NIA

Pagina2de3



ie

JALISCO

ANEXO 4

INFORME DEL COMITE
PROGRAMA ALIMENTACION ESCOLAR 2024

=] [we]

1
Sanciones admmmtratwas |

| |

Sanciones civiles

Sanciones penales

Otras:

14.- ;Qué resultados generd la aplicacién de

ﬁm Oﬂéﬁmwf oW

| 156.- Cuantas veces al afio se reunid con las p
resultados que obtuvieron?

:'}'37- Le dieron respuesta a los reportes o denuncias que presentd?

d _‘M SEn que sentado fueron las respuestas?

la Contraloria Social y Vigilancia Ciudadana?

:Cuantas

iCuantas

<Cuantas

Especifique

oe ﬂ PEEAT LR DEC F2O6 21 ntR

ersohas benefucuanas para informaries los

NOMBRE, CARGO Y FIRMA DE LOS INTEGRANTES DEL COMITE DE CONTRALORIA

SOCIAL Y VIGILANCIA CIUDADANA

e B 2akedy cz,_c;‘
 Lricia Culuaro

-m__c_!fi@ﬂévé

Tpes oyl

mmvgano Qﬂ:m

f NOMBRE CARGOD

" Presidenta {‘e}l'

Te soréro_[:; )_

Responsable de

alimentaria

alimentaria
Responsable de

nutricidn y educacion

l Responsable de calidad [

wvigilancia nutricienal

FIRMA
N1-ELIMINADO 6

TELEFONO ]
N2-ELIMINADO

_escolar
Responsable de
vigilancia ciudadan:

Elena LapeeC |

Lag 0,

Responsable de huerta

a

Peatyiz Pdriana \illo &M_M[am Villeg
Nombre y firma del Enlace del Sistema DIF Munic
[Fi y
" F = _1
Sellodel SMOIF

Responsables del henado: Integrantes del Comité de Contraloria Social y Vigilancia Ciu
Favor de no dejar espacios an blanco, en caso de que la pregunia no apligue marcar con una |/

igaiaya,

o‘pcnel-ﬂ
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— ANEXO 2
IALISCO 2DA MINUTA DE REUNION Y REGISTRO DE ASISTENCIA
PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR 2024

DATOS DE LA REUNION

Municipio: ©ueic udlache  Fecha e phtemalive—z o7 U
Localidad: £} (tl\avacc Clave Escolar_tgLDj_N‘

_ I “‘-C
Nombre del enlace que lleva a cabo la reunion__ 4 gﬂdgﬁ / o
Nombre del Comité: - LUSLTO (#/IKETH — & —

Objetive de la reunion
¢, Que se pretende lograr al finalizar fa reunion con el Comité?

r
1 Dar seguimiento a las aclividades de Contraloria Social a través del llenado de ta ]

2da cédula de vigilancia.
\ y

A Concluir las actividades de Contraloria sacial a través del llenado del Informe de
Comité

h, o

_1 Otro;

e o

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

L1 Levantamiento de 2da Cédula de Vigilancia por el Comité
=t Levantamiento del Informe del Comité por el Comité

&2 Lienar la Minuta de reunion y registro de asistencia

B Dar a conocer los resultados de la Contraloria Social.

Resultados de |la reunién
Redactar brevemente las necesidades, opiniones e inquietudes de los integrantes
del Comite, asi coma (si fuera el caso) las denuncias o reportes.

Se Lieynenn # CHB0 Topas (AS
RETTYIOROES ANTES  AEY r/o0/AL45S

Acuerdos y compromisos
Establecer fecha de cumplimiento y responsable.

Acuerdos Fecha Responsable

x -—-C-i—-o—- ‘ — MN3-ELIMINADQ 6
€ O pevon L= '
P.e:rﬂrawf con transparencda 11/09)2624 |
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Loz Maria_ofi. Rafcduer

ANEXO 2

2DA MINUTA DE REUNION Y REGISTRO DE ASISTENCIA
PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR 2024

Nombre del Asistente ik

%,}.cq oo 7&_,_
0565 Cosho-

;jcsg I\\Crcdc Goons o>

Hmm aﬂmlun. Hﬁsu*m Da
Q\ovxclfq épﬁ’"ﬂﬂ?ﬂgﬁwﬂﬂﬂ (-::GLUO
Brenda Bl 2obedn Rady ;g.ELG'SLC
Hae o ~Bleaa Loeer Caembg
oSz fiue  Garcia Ve
LeYd Floreg Boascdo

REGISTRO DE ASISTENCIA

|

Firma

N4-ELIMINADQO 6

L Vdonado  Ge ez

Vo s 31 ooy ) IR

. NS—-ELIMINZ
|te de Contraloria Social y Vigilaficia Giudadana

Nombre y firma del Enlace del Sistema DIF Municipal

Pedriz Bdviona Villa Chavez  Adviana Villg ]
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ANEXQ 2

JALISCO 2DA MINUTA DE REUNION Y REGISTRO DE ASISTENCIA
PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR 2024

REGISTRO DE ASISTENCIA

Firma

‘-.“Nc_:._ i : ‘}"_d; ] Nombre del Asistente

[|v6-ELIMINADO 6
L'&Ydl FJOI’CS ‘g{irrl’kﬁ

F— oo I
- =S

A

[g@m £ lizakedla Bod rauez.

Cy

Nombre y firrna de la o ei reprasantante del Comité de Contraloria Social y Vigllancna Cnudadana

N7 —ELIMINE;.D.Q

7

Aclr;}:r’m _\/T[la

o

[ &mir;gﬁdmjﬁ la C!"r:ﬁf:: 2

Nombre y firma del Enlace del Sistema DIF Municlpal

saw ﬁ!lfsmnn’-'

Al I8 E

'1.!
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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 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.- 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.

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 fracciénes IX y X 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
Quincuagesimo Octavo fraccion | de los LGPPICR.

7.- 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.

* "LTAIPEJM: Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion Pablica 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.



