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INFORME DEL (_:_c_)MiTE 13 COI}ITR;\LGR[{\ SOCIAL
(Nombre del Programa}

S e e S LV o L INFORMACION DE IDENTIFICACION PRELLENADAPOR EL PROGRAMA
Clave de registro del Comilé de Conlraloria Social: 2a2adas6-3a56ss8-355656544670s0 U006-2024-GTO-UPBIC-2009
Obra, apoyo o servicio vigllado: APOYO

Fecha da llenado del informe: ola| 4| 3]&!&] 1] Zlme| 21 0] 2] 4]
Clave de la Entidad Federaliva:

Ll B

Perlodo que comprende
el Infarme: Clave del Munlclpio o Alcaldia:

Clave ide la Localidad:

No Sl
*zl | - X |ﬂu! es la Contraloria Social y las aclividades a reallzar
I!z - X ]Ln caracteristicas y montos del beneficlo olorgado

X |Perludn da y fechas de entrega del beneficio otorgado

£ |L.ut requisitos para la enirega del beneficio otorgada por al

|
[

|23 ] - x ILn poblacién a la que va dirigida el programa
[

X IL.ul dalos de contacto de los responsables del programa

x It.ul derechos y obligaciones de las persanas beneficiarias

I?.? I -
lll I - X ILos ios para fusfius o
3.- Consideran que la informacion recibida por el responsable del programa fue:

||
IalE

g

&

Na Gl Hia aphios

-dLal fue condiclonada la entrega del beneficio a usledes o a un conocida?

- - - El programa fue o es ulilizado con fines polilicos, electorales, de lucro u otros dislintos a su ahjetiva?
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Mo el

| Vla cormespandencia & la Secretarla de la Funcion Pablica |
X - Vin {ntafénica & I Gecretaria de la Funcién Pdblica |

th

[Du manera presencial en |a Secretaria de |a Funcién Piblica |

X - |Blituml Integral de Denuncias Ciudadanas (SIDEC)

=[x | Macan por ¢ prog 7 /
M X |Mesanisman ae los Grganen Interas de Contral /, |

57 % ]Mncunismns & los Organes Estatales de Gontrol /

7.- ¢ Se promovi6 la participacion igualitaria entre mujeres y hombres en la integracion del i N
Comité? ;_No aplica f

B« 4 Que actividades realizaron como Gomité de Gontraloria Social? \

No al
'X |Vigllarquessdi!unda' i sobre [a operacién de! programa

| -_x]Veriﬂcar que se cumpla con [a entrega del beneficio
Is: ] - X iVlgiIar el usa correcto de los recursos del programa

|a4 - X IVigiIar que otras iarias del progi i con los requisiles y/o obli 4
Ies ! - X |V|g|lar que el programa federal se efecutara en un marco de igualdad entre mujeres y hombres

-T]F'articipar en i con otras p b iarias yfo i publicas para tralar lemas de Conlralorla Social

- X ISolicitar informacién sobre los beneficios recibidos

|
|
[T - x_|Orientar a las I para quajas o
I
|

- % IP\'ﬂbnMw propussias pars mearar el programa

- X IRecibIr capacitacion para realizar sus actividades de Contralorfa Sacial
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9.- En su experiencia, ¢para qué cree que sirvié participar en actividades de Contraloria Social?

s r - % |Para presentar quejas, denuncias yl sugerencios

|n [ . X |Pm prevenir y detectar irregularidades

No Sl
|I._| I - x [F'nm promover la particlpacién de las persanss beneficiarias en [a mujora del programa _|
||.: | -_q. lf‘uﬂ lograr que se reciban en tiempe y forma los beneficios del programa |
(5] - % |F'm recibir una mejes atencién de los responsables del programa |
[me | - % [Paa que las porsonas iarias del pusdan conocer sus derechos y las obligaciones |
|
|

[inicado | I |
[Terminado o entregado ] D |Nu sé |

-Asislid ala constitucion del Comilé

Tl P-ororcioné capacilacion de Contealarta Sociat

Tl Fropcicions material de difusibn de Contralarta Soal

|
|
|
-npnyd en la recopilacion del Informe del Comité —I
-prb en |a recopllacitn y atencién de quejas y denuncias ]

AR Begin su experdonals, oud ree

mandarkis mejorar an el protans de le Contealaria Social?

No si
[ T TN <= i6n e Comités de C Socil
Eu.: | -T Las papacish y asesorfas proporci por los del Program:

[FE ] X ILos medios para dar a conocer la informacion referente a ta Contraloria Social
124 % [Los para dar sogui alos
(L X ILos frecanmmos para la recepeian y alencién de quejas y denuncias
T

Nombre del Integrante del Comlité de Contraloria Soclal /__ﬂl:lli
1 Ma. Isabel Tinoco Torres )j “
o = -
7

| A 4P
3 Jorge Gonzélez Diaz K —
e :
7 ;é_

-

2 Monica Qdlne Garcla Lira

EDUARDO (R RIO COLMENERD 4 Vitidiana Jaime Cemacho

= ; =t
ENXLAGE DE CONTRALCRIA SOCIAL DE LA UPB 5 Ma da Lourdes Hernandez Espinos ol
6 Jose Francisco Cruz Zufiiga C/ /} /]
—- ’

7 Joel Rodriguez Ramirez / V’%//Z
f

Nombre y firma de la persona servidora publica Nombre y firma de [a persona Integrante dzlrévmllé
que recibe este Informe de Contralorla Social que entrega este Informe

MECANISMOS DE ATENCION A QUEJAS Y DENUNCIAS DE LA SECRETARIA DE LA FUNCION PUBLICA
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