ANEXO 4
INFORME DEL COMITE
PROGRAMA ALIMENTACION ESCOLAR 2024

| Fecha . G Dpe e;ml&.m&ﬂ; 202y
| Municipio Poerd o wellarta .
Nombre del Comité {(nombre o
municipio-iniciales programa-nimero @fim (/’4'//’4/27-4 G ‘6’6 - 8 6
consecutive) osmwe. o 1 —
| Nombre del Plantel Escolar | Apoiro 7wz (JORTINES
Nombre del Programa y Programa Alimentacion Escolar

Dependencia que ejecuta el

_programa | éMD,F— rPUEﬁm .Vﬁ I""tE_‘Dq.

Periodo de ejecucién | Mayo a septiembre 2024

Descripcion del apoyo (En qué Entrega de apoyo en especie consistente en una dotacion

cansiste el apoyo alimentaria) alimentaria integrada por alimentos basicos para una alimentacian
escolar.

it 6Recub|0 toda la informacién necesaria para realizar las actividades de Contraloria Social
| v Vigilancia Ciudadana?
;( NO

1.9 £Qué informacién recibio?

j Derecheos y obligaciones K [ Tipos de beneficio del Programa Alimentario )(f
= Periodicidad de entrega
Montos del apoyo y
Instancia para solicitar la informacién Otra. Especifique:
'l 1.2 jAtravés de que medlo recublo esta informacion? - .
| | Verbaimente Diptico o tripucoé\P{J Otra. Especifique:

[ 2.- Realizb_éi levantamiento t.:l-emcgcﬁla de v-i-gljiléncia‘?
SIY sCuantas realizd al afo? : } NO | i:Por qué?

| 3.- ;Entreg éEntrego al representante del programa las ceédulas de wgllancla?

iz NO sPor qua?

4 - ;Cuales fueron los resultados que obtuveo det seguimienta y vigilancia del apoyo?

5.- Se cumplié con el apoyo det programa en los tiempos establecidos?

\SK NO | ;Porque?

i

Responsables del llenado! Integrantes del Gomité de Contraloria Social y Vigilancia Ciudadana
Favor de no dejar espacics en blanco, en caso de que la pregunta no aplique marcar con una / o poner NiA
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ANEXO 4
INFORME DEL COMITE

PROGRAMA ALIMENTACION ESCOLAR 2024

] Lo denuncid?

6. g,Deiecth alguna pe'r__'snna que no deberia ser persana beneficiaria del ;:mrogra'ma?

r r 1
LSI i ‘ )bq“ !
e | |

’1 NO | iPorque?

| 7.- iDetecto que el apoyb_a_{ii_iié para otros fines distintos a su objetivo?

¢Para gué fin se utilizé el programa? Politico Lucro | Otro

(]| |

*8 - ; Recibio usted, reportes o denuncias por parte de las personas beneficiarias?

sl

- Cuantas recibia?

"*}B’;-”&Sobre que eran?

| Aplicacion del recurso

;Cuantas

Ejecucion del programa

;Cuantas

Irregularidades en el apoyo

;Cuantas

Otro:

Especifique

| %347~ 4 Entregd reportes ylo denuncias a la autoridad correspondiente?

Sl NO | iPor qué no las present6?

i
*

dependencia donde trabaja

1 Escriba sl nombre del servidor publico que fe recibid los reportes ya’r:) denuncias y la

f‘)z.’-lg dieron nimero de folio para el seguimiento de los reportes o denuncias que entreg?

S ;Cual?

Responsables del llenadoe: Integrantes del Comite de Contraloria Social y Vigilancia Ciudadana

Favor de no dejar espacios en blanco, en caso de que la pregunta no apliqua marcar con una / g poner MIA
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JALISCO ANEXO 4
INFORME DEL COMITE
PROGRAMA ALIMENTACION ESCOLAR 2024

*EF- Ce dieron respuesta a los reportes o denuncias que presento‘? ' ]

[st] [no]

Tﬁ cEN qué sentldo fueron las respuestas'? © T

Sanciones admmlstratwas iCuantas

{ Sanciones civiles cCuantas
Sanciones_ penales “ - sCuantas
Otras: a Especifique

14.- ;Qué resultados generd la aplicacion de ta Contraloria Social y Vigilancia Ciudadana?

Mm Oﬁaﬂ?m ) leron Ofﬁﬂffﬂfﬂﬁg 26, PRoCianrt

15.- Cuantas veces al afio se relinid con las personas beneficiarias para infermarles los
resultados que obtuvieron? :

NOMBRE, CARGO Y FIRMA DE LOS INTEGRANTES DEL COMITE DE CONTRALORIA
SOCIAL Y VIGILANCIA CIUDADANA

NOMBRE [ ~ cARGG | FIRMA | TELEFONO
ti. o Presidenllla [él Nl a ELIMINADO 6 . Y
£ ‘_iaum&aiiii _ N2-ELIMINADO 5

Ao Dhla Gozwsn Cngp 07

Responsable de

nutricién y educacidan
;%Vl’ﬂ_ _L_mrc:n tdw] &.ﬂu’ slimentaria
Responsab!e de calidad |
ﬁ.'%sza ole Lourdes Sandovel simentari ’

- LS

Responsable de
Moy L ,m e Polomdravigioncia nutricional |
Responsable de huerta |
| escolar

R ' Responsable de
f!'zézﬂhlz élﬂmlﬂ [ ! vigilancia ciudadana

FlFE0] '"

Bodriz Mrona Villa dhavez Pdvana Villa

Nombre y firma del Enlace del Sistema DIF Municipal

Vi = ! Ty

5eynaei SMb}F

BIIEL
Responsables del flenado: Integrantes del Comité de Contraloria Secial y Vigilancia Ciudadan&.-;'
Favor de no dejar espacios en bianco, en caso de qua la pregunta no aplique marcar con una / o pordd ik = |

-1
L~
.
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—2 HE ANEXQ 2
JALISCO 2DA MINUTA DE REUNION Y REGISTRO DE ASISTENCIA

PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR 2024

DATOS DE LA REUNION

Municipio: Yo ﬂ"Q__u.u?‘ej‘.QE&U. . Fecha: lé_é&_\_Sﬁf.ngﬂﬁf{ ey Yl 2

Localidad: -\ ¢\l aoe Clave Escolar i Fin s
Nombre del enlace que lleva a cabo la reunién 4 CHARVES
Nombre del Comité: Mffﬁf 779

Objetivo de la reunion

¢, Que se pretende lograr al finalizar la reunidon con el Comité?

4 Y
—l Dar seguimiento a las actividades de Conlraloria Social a través del lienado de la

2da cedula de vigilancia.

e _J
] . ™

At Concluir 1as actividades de Contraloria social a través del llenado del informe de

Comité
b _J
~
I Otro:

= .

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

|J Levantamiento de 2da Cédula de Vigilancia por el Comité
d Levantamiento del Informe del Comité por el Comité
) Lienar Ja Minuta de reunidn y registro de asistencia
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 Llgypean A Cpso 70045 ¢as
HCTrYrpALES BAITES AL oon/ 4045,

Acuerdos y compromisos
Establecer fecha de cumplimiento y responsable.

( Acuerdos Fecha | Responsable )
SEGUIR QPEARVO0  £¢ N3 —=Lovinabo €
WOCLARL T COR) “T RAN LA 5]6 / ﬂ? /2&25/
— REWCIB. (S >
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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

_le CLAUDIA . “SALLEDD Bﬂfm"sa::
A\mm Qe’\m Guamc!‘n CQM@QZ&

ef_uc. Ilerse Becera orces
Peslon  yosmun Mowles  Walae |
L/aym L/c;?f_ﬁt?zﬂ 7B anzirez
Vgl ocivites Sandamels EY
_M&fl.q__lb,lt.a_ﬂ_ﬂ_ f%/aﬁm LS5 » Mbkohti |
Meawr oz ...,PI.LMJQ. De las Saniay

© @ ~ o ;A wl

1 |N4-ELIMINADO 6

A =i
-

LTS s ke e
P 7 R %

15

er.. cnooa Sacaon  Roaasen N0 EDIMINAL

!ADO 6
Nombre y fi Frma de la o el representante del Cornité de ConfatBria Social y Vlgllancsa Ctudadana

Btz fdriansa Villa (hdver Adnana Vil
Nombre y firma del Enlace del Sistema DIF Municipal
| Sellq gel smoie
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</ i ANEXO 2
JALISCO 2DA MINUTA DE REUNION Y REGISTRO DE ASISTENCIA
PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR 2024

REGISTRO DE ASISTENCIA

Nombre del Asistente Firma

Nombre y firma de la o el representante del Comité de Contralori Social y Vigilancia Ciudadana

[ I [z CLaJsniA &L&m_m—lﬁj—EL:M:NADO: 6

L RBratriz Adviana Villa (havez Adviara Vil

Nombre y firma del Enlace del Sistema DIF Municipal




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.- ELIMINADO el namero de teléfono celular 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 fraccion IX 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.



