FCSMO2 - LISTA DE ASISTENCIA DEL COMITE DE CONTRALORIA SOCIAL

GENERALES

Nombre del Programa: ESTANCIAS INFANTILES
Numero de Registro: CSMEIM 01-2024
Fecha de Registro 22 DE MARZO 2024
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“" Nombre y firma del servidor Publico

Observaciones del Evento:



FCSMO4 - CEDULA DE VIGILANCIA DEL COMITE DE CONTRALORIA SOCIAL

GENERALES

Nombre del Programa:  ESTANCIAS INFANTILES MUNICIPALES

Numero de Registro: CSMEIM- 01-2024 1| ra

Fecha de Registro 22 DE MARZO 2024 Guadalajara
Tipo de Vigilancia PRIMERA EVALUACION

EVALUACION

¢Considera que recibio la informacion y/o capacitacion para
realizar sus funciones en esta fase del programa?

Observaciones / Comentarios

=
2
o

2.- ¢Se atiende la poblacion objetivo del programa para esta fase? 1

Observaciones / Comentarios

¢El proceso evaluado es claro y abona para el logro de los
objetivos del programa?

Observaciones / Comentarios

¢Se cumple con el desarrollo de las actividades conforme a las
fechas establecidas y/o informadas durante la capacitacion?

Observaciones / Comentarios

¢Considera que los procedimientos evaluados son adecuados para
esta fase del programa?

Observaciones / Comentarios

¢Considera que los requisitos evaluados son adecuados para esta
fase del programa?

& &R =

Observaciones / Comentarios

¢El programa se utiliza con fines politicos, electorales, de lucro u

i 1
otros distintos a su objetivo? S

<

Observaciones / Comentarios

8.- (¢Existid algunairregularidad durante la evaluacion del proceso? o| Si [1 \,N’(

Observaciones / Comentarios

9 ¢Se generan reportes de denuncias, quejas o sugerencias al ol si |1
" momento de la evaluacién? Vv

Observaciones / Comentarios

¢Considera que hasta el momento se le ha proporcionado
10.- informacion y/o materiales de trabajo adecuados para el 1 o| No
desempefio de sus actividades como miembro del comité?

Observaciones / Comentarios
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FCSMO4 - CEDULA DE VIGILANCIA DEL COMITE DE CONTRALORIA SOCIAL

1.-

Nombre del Programa:
Numero de Registro:
Fecha de Registro

Tipo de Vigilancia

EVALUACION
W

ESTANCIAS INFANTILES MUNICIPALES

CSMEIM- 01-2024
22 DE MARZO 2024
PRIMERA EVALUACION

¢Considera que recibid la informacidn y/o capacitacion para
realizar sus funciones en esta fase del programa?

¢Se atiende la poblacidn objetivo del programa para esta fase?

¢El proceso evaluado es claro y abona para el logro de los
objetivos del programa?

¢Se cumple con el desarrollo de las actividades conforme a las
fechas establecidas y/o informadas durante la capacitacion?

¢Considera que los procedimientos evaluados son adecuados para
esta fase del programa?

¢Considera que los requisitos evaluados son adecuados para esta
fase del programa?

¢El programa se utiliza con fines politicos, electorales, de lucro u
otros distintos a su objetivo?

¢Existié alguna irregularidad durante la evaluacidn del proceso?

¢Se generan reportes de denuncias, quejas o sugerencias al
momento de la evaluacion?

¢Considera que hasta el momento se le ha proporcionado
informacidn y/o materiales de trabajo adecuados para el
desempeno de sus actividades como miembro del comité?

Evalta por el Comité: 34—~y \Q
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Observaciones / Comentarios

Observaciones / Comentarios

Observaciones / Comentarios

Observaciones / Comentarios

Observaciones / Comentarios

Observaciones / Comentarios

Observaciones / Comentarios

Observaciones / Comentarios

Observaciones / Comentarios
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FCSMO04 - CEDULA DE VIGILANCIA DEL COMITE DE CONTRALORIA SOCIAL

GENERALES

Nombre del Programa:  ESTANCIAS INFANTILES MUNICIPALES

Numero de Registro: CSMEIM- 01-2024
Fecha de Registro 22 DE MARZO 2024
Tipo de Vigilancia PRIMERA EVALUACION

EVALUACION

¢Considera que recibié la informacién y/o capacitacion para
realizar sus funciones en esta fase del programa?

¢Se atiende la poblacion objetivo del programa para esta fase? 1

¢El proceso evaluado es claro y abona para el logro de los
objetivos del programa?

¢Se cumple con el desarrollo de las actividades conforme a las

: . v o| No
fechas establecidas y/o informadas durante la capacitacion?

AN

¢Considera que los procedimientos evaluados son adecuados para

o| No
esta fase del programa?

¢Considera que los requisitos evaluados son adecuados para esta
fase del programa?

kY

No

¢El programa se utiliza con fines politicos, electorales, de lucro u ol s |a F
otros distintos a su objetivo?

¢Existio alguna irregularidad durante la evaluacion del proceso? o| Si |1 wo/ EESSSS

¢éSe generan reportes de denuncias, quejas o sugerencias al ol eialal N
momento de la evaluacién? /

¢Considera que hasta el momento se le ha proporcionado
informacidn y/o materiales de trabajo adecuados para el 1 (}/ o| No
desempenfio de sus actividades como miembro del comité?

Ma

i Observaciones / Comentarios

Observaciones / Comentarios
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Observaciones / Comentarios
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FCSMO04 - CEDULA DE VIGILANCIA DEL COMITE DE CONTRALORIA SOCIAL

Nombre del Programa:  ESTANCIAS INFANTILES MUNICIPALES

Numero de Registro: CSMEIM- 01-2024
Fecha de Registro 22 DE MARZO 2024
Tipo de Vigilancia PRIMERA EVALUACION

¢Considera que recibid la informacion y/o capacitacion para
realizar sus funciones en esta fase del programa?

¢Se atiende la poblacién objetivo del programa para esta fase?

¢El proceso evaluado es claro y abona para el logro de los
objetivos del programa?

¢Se cumple con el desarrollo de las actividades conforme a las
fechas establecidas y/o informadas durante la capacitacion?

¢Considera que los procedimientos evaluados son adecuados para
esta fase del programa?

¢Considera que los requisitos evaluados son adecuados para esta
fase del programa?

¢El programa se utiliza con fines politicos, electorales, de lucro u
otros distintos a su objetivo?

¢Existid alguna irregularidad durante la evaluacion del proceso?

¢Se generan reportes de denuncias, quejas o sugerencias al
momento de la evaluacion?

¢Considera que hasta el momento se le ha proporcionado
informacién y/o materiales de trabajo adecuados para el
desempefo de sus actividades como miembro del comité?
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FCSMO3 - MINUTA DE REUNION DEL COMITE DE CONTRALORIA SOCIAL

En la Ciudad de Guadalajara, Jalisco siendo las 10:00 horas del dia 22 de Marzo del 2024 se reunieron los miembros del comité de la
contraloria social del Programa Estancias Infantiles Municipales a fin de llevar a cabo la capacitacion y conformacion de comité de la
contraloria social municipal; lo anterior con fundamento en la Ley General de Desarrollo Social; Ley de Desarrollo Social para el Estado de
Jalisco y el Reglamento de participacion ciudadana para la gobernanza del municipio de Guadalajara.

GENERALES

Nombre del Programa: ESTANCIAS INFANTILES
Numero de Registro: CSMEIM 01-2024
Fecha de Registro 22 DE MARZO 2024

CAPACITACION
CONFORMACION DE COMITE

ORDEN DEL DIA

1 |Verificacion de Qudorum

Motivo de la Reunion

Capacitacién
Conformacion de Comité

3 Primera Evaluacion

ASISTENTES
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COMPROMISOS

ACTIVIDADES

1 Asistencia a junta de la Contraloria social Municipal

21-Marzo-2024

RESPONSABLES

Comité de la Contraloria Social
Municipal

2 Capacitacién de la Contraloria

21-Marzo-2024

Laura Patricia Corona Jiménez
Coordinadora Administrativa

3 Conformacion de Comité

21-Marzo-2024

Lic. T.S Ana Bertha Rodriguez Bravo

¢éSe proporciond informacion, formatos u otro tipo de material para uso del comité de la contraloria? \3/ NO

</ FCSMO1 Acta de Registro (copia) FCSMO06 Reporte de Quejas, Denuncias o Sugerencias
C /FCSMOZ Lista de Asistencia (copia) ' FCSM Acta de Entrega- Recepcion
<‘/FCSMO3 Minuta (copia) /Ficha Técnica del Programa
/5 FCSMO04 Cedula de Vigilancia Triptico Informativo
FCSMOS5 Solicitud de Informacion Otro (especifique):

gt}
Firma de recibido: %_/ . \A(_}/{l_ ﬁ‘\Q‘fG\CL w
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FCSMO6 - REPORTE DE QUEJAS, DENUNCIAS O SUGERENCIAS DEL COMITE DE

CONTRALORIA SOCIAL
GENERALES
Nombre del Programa: ESTANCIAS INFANTILES MUNICIPALES
Numero de Registro: CSMEIM-01- 2024 s
Fecha de Registro 22 DE MARZ0O-2024 Guadalajara

DATOS DEL REPORTE

Nombre Completo: O b’%d‘q tx,jﬁ \\ MhQ o

A Pm " A. Materno
N9-ELIMINADO 2

Domicilio:

Calle, nimero y colonia

N10O-ELIMINADO 5

Teléfono: Firma o huella digital:

——_ T, ————— )

Seleccione el ti;; de?éporte que realiza:

D Queja D Denuncia D Sugerencia

Seleccione a que segmento refiere el reporte:

D Funcionarios del Programa D Entrega - Recepcion del Programa
D Proceso Administrativo D Normatividad
H Proceso Operativo D Otra(especifique)

Observaciones y/o detalles del reporte efectuado:
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FCSMO06 - REPORTE DE QUEJAS, DENUNCIAS O SUGERENCIAS DEL COMITE DE

CONTRALORIA SOCIAL

'GENERALES

Nombre del Programa: ESTANCIAS INFANTILES MUNICIPALES

Nimero de Registro: CSMEIM-01- 2024 ' "
Fecha de Registro 22 DE MARZO-2024 Guadalsjara

DATOS DEL REPORTE

Nombre Completo:  Nupeuutr Jonekin - e (et
Nombre (s A, Paterno A. Materno
Domicilio: N12-ELIMINADO 2 N14-ELIMINADO 6
0 Cﬁle,‘ nbmero y colonia
Teléfono: N13-ELIMINADO 5 Firma o huella digital:

“Seleccione el ti_po de reporte que realiza:

D Queija D Denuncia D Sugerencia

Seleccione a que segmento refiere el reporte:

D Funcionarios del Programa D Entrega - Recepcion del Programa
D Proceso Administrativo D Normatividad
D Proceso Operativo D Otra(especifique)

Observaciones y/o detalles del reporte efectuado:
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~ Nombre y firma del Servidor Publico

Observaciones:



FUNDAMENTO LEGAL

1.- ELIMINADO el namero 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 fraccidén | de la LTAIPEJM, articulo 3.1 fraccién IX de la
LPDPPSOEJM y Lineamiento Quincuagésimo Octavo fraccion | de los LGPPICR.

2.- 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 fraccién | de la LTAIPEJM, articulo 3.1 fracciénes IX y X 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 fraccidénes 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 fraccidén | de la LTAIPEJM, articulo 3.1 fracciones 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 fraccién | 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 rengldn por ser un dato identificativo de conformidad con los articulos 3.2
fraccion |l inciso "a" y 21.1 fraccion | de la LTAIPEJM, articulo 3.1 fraccidénes 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 |l 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 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.

9.- 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.

10.- 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 fraccién | de la LTAIPEJM, articulo 3.1 fraccién IX de la
LPDPPSOEJM y Lineamiento Quincuagésimo Octavo fraccion | de los LGPPICR.

11.- ELIMINADA la firma de particular, 1 parrafo de 1 renglon por ser un dato identificativo de conformidad con los articulos
3.2 fraccion llinciso "a" y 21.1 fraccion | de la LTAIPEJM, articulo 3.1 fraccidénes IX y X de la LPDPPSOEJM y Lineamiento
Quincuagésimo Octavo fraccion | de los LGPPICR.

12.- 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 fraccién IX de la LPDPPSOEJM y Lineamiento
Quincuagésimo Octavo fraccién | de los LGPPICR.

13.- ELIMINADO el namero 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 fraccién | de la LTAIPEJM, articulo 3.1 fraccién IX de la
LPDPPSOEJM y Lineamiento Quincuagésimo Octavo fraccion | de los LGPPICR.

14.- ELIMINADA la firma de particular, 1 parrafo de 1 renglon por ser un dato identificativo de conformidad con los articulos
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, Informacion Publica y Proteccion de Datos Personales del
Estado de Jalisco.



FUNDAMENTO LEGAL

3.2 fraccion Il inciso "a" y 21.1 fraccién | de la LTAIPEJM, articulo 3.1 fracciénes 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 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 Informacion Confidencial y Reservada que deberan observar

los sujetos obligados previstos en la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion 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, Informacion Publica y Proteccién de Datos Personales del
Estado de Jalisco.



