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ANEXO 2
S E D E S O L PROGRAMA 3X1
: *ié MINUTA DE REUNION PARA MIGRANTES
SECRETARIA DE S CONTRALORIA SOCIAL 2016

DESARROLLO SOCIAL St

V.PARTICIPANTES EN LA REUNION

Instancias que participaron

Nambre y firma

Representacidm Federal
Instancia Ejecutora
OEC

Otra

Nombre completo de los beneficiarios

Firma

Nombre y firma del Representante de la
Delegaciom SEDESOL

Nombre y firma de un (a) beneficiario (a)

Nombre y firma de un Integrante del Club
FEspejo




SEDESOL

SECHRETARIA DE
DESARROIIO SOCIAL

ANEXO 3
ACTA DE REGISTRO DEL CLUB ESPEJO Pgﬁ%ﬁ%ﬁﬁ%{éS
CONTRALORIA SOCIAL
2016

Namero de registro del Club Espejo

{Este ntinero es arrojado por el SICS una vez finalizada la captura del acta)

Ntuimero de obra en SIIPSO

Fecha de constitucion | |

Dia Mes

Ao

1. DATOS GENERALES DEL CLUB ESPRIO DE CONTRALORIA SOCTAL (CS)

Locatidad:

Municiplo: Estado:

Nombre del Club Espejo:

Nombre y Cargo

Sexo

Edad

Firma o huella

Nombre completo
Presidente (a)

Nombre completo
Secretario (a)

Nombre completo
Tesorero {a)

Nombre completo
Vocal 1

Nombre completo

Vocal 2
DOMICILIO DE DOS INTEGRANTES DEL CLUB ESPEJO DE CONTRALORIA SOCIAL
No. Direceidn o
, Nombre (calle, nimero, colonia, codigo postul) Teiéfono
1
2

Datos del Club de Migrantes

Nombre del Club:

Nombre del presidente del Club:

Domicilio:

(Calle, ntumero, ciudad, estade, eddigo postal)




SEDESOL ANEXO 3
SECRETARIA DE : ACTA DE REGISTRO DEL CLUB ESPEJO PROGRAMA 3X1
DESARROLLD SOCIAL CONTRALORIA SOCIAL PARA MIGRANTES
2016
I1.DATOS DE LA OBRA QUE VIGILAN
Nombre de la obra, servicio o apayo que vigila Periodo de ejecucion
: al
Monto de la ohra ; Migrantes ; Federal : Municipal - Estatal

Total

Ubicacién o Direceidn:

(Calle, nimere, colonia, codigo postal)

I1L ACTIVIDADES QUE REALIZARA EL CLUB ESPEJO

Vigilar que:

b @ & @

Se difunda informacion suficiente, veraz ¥ oportuna sobre Ia operacion del programa federal,

El ejercicio de los recursos plblicos para las obras, apoyos o servicios sea oporiuno, transparente y con apego a lo establacido
en las reglas de operacion.

Se difunda el padrdn de beneficiarios.

Los beneficiarios del programa cumplan con los requisitos para poder participar.

Se cumpla con los periodos de ejecucion de las obras o de la entrega de los apoyos o servicios.

Exista documentacién comprobatoria del ejercicio de los recarsos pliblices y de la entrega de las obras, apoyos o servicios.
Elprograma no se utilice con fines politicos, electorales, de luero u otros distintos al ohjeto del programa federal.

El programa no sea aplicado afectando la igualdad entre mujeres v hombres.

Las autoridades competentes den aiencidn a las quetas v denuneias relacionadas con el programa federal.

VL PRINCIPALES FIINCIONES DE LOS INTEGRANTES DEL CLUB ESPEJO

Cargo

Funelones

Presidente

Representar a la comunidad ante las instancias de gobierno, convoear a reuniones y/o asambleas, realizar informes acerca del
desarrollo de los proyectos, obrag y acciones que se realizan, cumplir ¥ hacer cumplir los acuerdos de las reuniones o
asambleas, vigilar la aplicacion de los recursos, informar sobre el desarrollo de las obras o aeciones al Club de Migrantes,
congeer ¢l expediente téenico de la obra, orientar a la comunidad sobre cémo presentar sugerencias, quejas o denuncias y
reglizar por lo menos una visita cada quince dias a la obra v verificar su avance.

Secretario

Elaborar y resguardar copia de la eédula de vigifancia ¥ minutas generadas en cada reunidn, ditundir los acverdos tomados en
las revmiones, por medio de rota folios, periddicos murales y medios visuales a su alcance y realizar por lo menos una visita
cada quince dias a la obra v verificar su avance.

Tesorere

Convoear a reuniones y/o asambleas, vigilar el contro! de los materiales que se reciben para la ejecucion de lag obras, informar
del desarrollo de los proyectos, obras v acclones y realivar por lo menos una visita cada quince dias a la obra y verificar su
avance,

Vocal

Apoyar en sus tareas al Presidente, Secretario y Tesorero, asumir funciones v representatividad del Club Espejo, en ausencia
de los miembros, dar seguimiento a los acuerdos de las reuniones, realizar visitas de supervision para verificar la calidad de
las obras o provectos, supervisar la firma de Acta Entrega Recepeion,

Nembre ¥ Firma del Presidente Nombre y Firma del Representante Nombre y firma del Organo Estatal de
del Club espejo de la Delegacion Control {opcional)
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Anexo 4 2016

CEDULA DE VIGILANGIA
Frograma 3x1 para Migrantes
Regponsable defflengdo

El Comité de Contralorfa Soclal deberpa llenar los datos generales y responder [as preguntas de conformidad con la
Informaclén que conozca,

Ne. Da raglstro del Coinité de Contraloria Social: ‘ | | | | ‘ | ‘ | | | | | l | | | ' |

El Comité |o Intsgrai; Nuimare totel de Hombres
Comita constitulde en: :I::

Dia MES ARD
Estado

Munlelple
Losalldad

Cbra, apoye o servicio vigiltedo

l:l:l Nimero total da Mujsres I:l:‘
Fecha de llenade de a cédula: ::I:I

cla MES ARO

infarmacion a Henar gor ef Prograina
Clave de Estado
Clave de! Munlclplo

Clave de [a Localldad
Clave del Pragrama

Peariada de la sjecucitn: Dal | | | | ‘ | |

Dia Mes

EISI ElNo

Objetivos del Programa

Benaficlos que otorga ol Programa
Requisitos para sar banaflslaric (a)
Tipo y mento de obras, apoyes o sstvicls a raallzarse

Afio Dla Meas Ao

1. LRecibiaron toda la informacién necesarle para realizar actividades de Contraioria Soclal?

2. La informacién que conccen se raflere a: (puedes slagir mas de una opclén)

Conlermacian y funciones del comité o vocal

Dénde presantar quelas v denuncias
|9 | Derechos y compromisos de qulenss operan sl programa
Derachas ¥ isos de qulanes se bensflslan

Dependencias qus apartan los recurses para el Programa
ﬂ Dependenclas qua alecutan el Pragrama

sjarcer

(s [0 ]ne

Solicitar Informacian de las cbras, apoyos o serviclos
Verificar el cumplimianto de obras, apoyas o servicios
Vigllar el use corracte de las recursos del Programa
Informar a otros {as} baneflclarios {as} sobra al Pragrama

Fermas de hacer contraloria sogial

1.En caso de no haber raclbide Informacién, L Sollcitaron a la auterldad competente la Informaclén necesaria para

4.4Qué actividades de Contraloria Sociai realizaron? {puede alegir mas de una opcidn)

n Oriontar a fos beneficiarios para presentar quejas y denuncias
? |Contestar cadulas de vigllancla yfo encusstas
Reunirsa con servidores (as) publlcos yo bansficlarios (as)
n Exprasar dudas y propusestas a los responsables del Pregrama

n Varifizar la entrega a iempo da la obra, apoyo o sarviclo

%. De los resultados de seguimients, supervlsion y vigllancia ¢ Para qué consideran les slrvio participar en
actividades dae Gontralosia Soctal?
{puede 2legir mas de una opcidn)

Para gestionar o tramitar las obras, apoyos ¢ sarvicios det F'| Para que atiendan nuestras quejas
Para que el persanal del servicie pdbllco cumpla con la obligaclsn de rendic
Para recibir oportunamente tas obras, apoyos o servicios cuentas de los recuerses del Programa

Para recihir major calidad en las obras, apoyes o servicios d n Para lograr que el programa funcione mejar
Para conocer y s|ercar nuestros darechos camo banaficiarios (as)
B Para auraplir mejor nusstras responsabilidades como beneficiarios

6. En las siguientes praguntas sedalen lo que piensan, después de hacer Contraloria Sacial:

.1 ¢ El Programa antregé los beneficios sarrecta y oportunamenta, canforme a las reglas de apaerasion u otras

nomas que o regulen? Si
i A AR A RIS a1 4 R S P Y SRS S M SR 1R L M IR SR R e

programa

les Inkarmé que se lea antregaria? 81
6.3 2, Detectaron quae al Frograma sa utilizé con fines politicos, alectorales, de lucro u otras distintos 2 su abletive? Sf
6.4 ¢ Racibisron quelas ¥ denunclas sobre la apllcaclan u oparaclon del Programa? 8f
8.5 ¢, Entragaron las quejes y denuneiss a la autoridad compatente? 8t
6.8 4, Reclbieran rasplesta de las quejas qus entregaron a la autoridad competente? Si

7.¢ e acuerde con |a informacidn prepercionada por las servidores piblicos promotores del Programa,
conesideran gue la localidad, la comunidad o las personas beneficiadas, cumplen con los requlsitos para
sar benaflciarios? Ell 1 No
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NMarque con una x la informacién que conoce

12. La Informaclén que reclbld del Programa es:

1 |Facha de Inlcio ¥ timine de la obra
Niimero da persenas que heneficia
Monto lotal de ia obra
Origen da loa recursos

14. L En qué procesa se epncuentra la obra?

Inigiada E En construccién II]Tarminada

Marque ¢on una X la informacidn que corresponda.

Colaborar en acciones y obras de bensficio a la comunldad
Fertalescer la partlelpacion y organlzaclon de la comunidad
Vigllar el racurso dei Club de Migrantas

Fertalacer la coordinaclon entre los goblsmos federal, estatal y
Dar sagulmlento & |a aplicacién de los racursos

[o]=]o[~[~

4
o

Qué actividades de Contraloria Social realizé el Club Espajo?
Solicitar infoimacién de las obras, proyeclos y apoyos
Veriflcar s cumplimiento de las ebras, proyactos y apoyos
Vigllar el uso correcto da los racursos del Programa

Informar a otros {as) bereficlarios {as) sobre el Pragrama
Voeriflzar la entraga a tiempo de los apoyos.

[=]=]e~]

18. LQué lo motlvé a particlpar en 2l Glub Espejo de Gontraloria Social?

8 2En la elecclén de Integrantes de Ioa comités, tienen la misma posibfiidad de ser electos hombres y mujeres? 8[ 1 No} 0

. Indique ef tipo de proyecto gue reclbid del Programa 3x1 para Migrantes

_1 [Agua n Salud Cultura y recreacién Caminos y camrataras
2 |Dranale H Deporte n Educasién m Proyectos Productivos Comunitarlos
3 |Electrificacion n Majoramiento urbanc u Infraestructura sducstiva m Otro, aspeaifigue
10. 4 Como se enteraron de este Programa? 2.1 Qulén les proporciond ta Informaclén?
ueds elagir més de una opclon)
1 {Fallstetia (triptico, circular, diptico, cartel informativa ets.) (1] Parsonal de! Programa 3x1 para Migrantes
2 [Radi, T.V., Perlédico _2 Servidares pablicas sstatales
3 |Asamblea comunitaria z Sarvidares ptbllcos munlcipales
4 |Internst 4 |Ctro benoficlario (a} dal Programa
5 |Famlliares migrantes E Club de Migrantes
11. La Informacién que conoce se reflere a: {puede elegir mas de una opcién)
1 |Objetives dei Programa [75 ] Dependenclas que ejscutan o Programa
2 |Beneficios que olorga el Programa [ 7 |Funciones dal Club Espejo de Contralota Soclal
3 |Requlsitos para ser beneficiario (a) |78 |Donde presentar quajas y denuncias
4 |Actores que aportan los recurses para el Programa E Derechos y compromisas de gulsnas operan el Programa
5 |Montos de apoye que ofrece el Pragrama | 10 |Actividades do Contrelarla Social

EUH\ EC\ara E]Cunﬂabla [I‘Cumpleia E]Dificil de antender lleonfusa

13. Margque con una X la informacién que conoce de la obra, [huede alegly mas de una opclén)

ﬂ Expecliente Técnica

“ Dependenclas que participan en la obra
Datos del Club de Migrantss

n Monlo que aperta el Club de Migrantes’

El Cancalada ¢Par qua?

[puede elagir mas de una opeking

municipal

{puede elegfr mas de una opclon)
n Regibir y entregar auajas en las inatanclas coraspondientes
Salisitar al ejacutor al Flan da Mantenimanto para su seguimianto
“ Realfzer visitas de seguimiento a la obra a proyecta
u Comunicar &l Club de Migrantes del seguimlento de la obra o proyesie
Dar a conaser al Club de Migrantes el Plan da mantenimesnto
11 Otra

17. L Para qué les sirvid participar en actividades e Contraloria Soclai? pueda slegir méas de una opcion)
7 |Para gesticnar o tramitar los proyectos qus ofrece al Programa Para que se atisndan las quejas y denuncias
2 |Para reclblr oportunamente los apoyos H Para organizarse y participar
3 |Para conacer y ejercar los derechos coma bhensficiarios (as) Para fortalecer la comunicacién con [og migrantes
4 |Para cumpglir con las responsabilidades come beneflclarlos (as) ﬂ Para lograr que al Programa funcione mejor
| 9 |otra
18, LQuidn Tes preporciond capacitacidn en materia de Cantraloria Social?
Porsonal de la Sedesoi Persanal del Gabierno munleipal Parsonal respensable de sjecutar la obra o proyescto
n Club e Migrantes Persanal del Gablerne estatal
19, L Quign eligié a Jos Integrantes del Club Espeja de Contraleria Secial?
[II Parsonal da la Sedasol E Parsanal dal munlcpio E La comunidad en asamblea | Club de Migrantes
20. 3 Cual es o fue su cargo dentro del Club Espalo de Gontraleria Social?
II' Presidents IZI Secretario Tasorero E\Jncal
21. 4 El Club Espejo de Contraloria Seclal, reclbls del gjecutor o personal de la Sedesol los Siguientes dosumentos 7
puede ¢legir mas de una epcién)
Reglas de Operacian del Programa 3x1 para Migrantes 2015 n Plan de Manteniento de |a obra o proyecto
- Expediente Técnico da la obra o proyecto Acta de Entraga-Recepelén o Acta de Cartificacién de Acdicnes
Funciones y acliviades del Club Espejo o comlté [ 8 |Material da difuston y promocisn de la Contralorla Sacial
22, ,El sjecutor antregd el Plan de Mantenimiento al Club Espejo de Gontralerla Soclal?

[1]si LReclbié asesorta?
Mo LPor qus?

23. ¢Recikio la informacién necesaria para realizar las actlvidades de contraloria social?
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24, & Solicité informacién adicional para reaiizar actividades da contralorfa social?

26. AEI Club Espa]o, informd de los rasullades de 1a Contraloria Social al Club de Migrantes?
IIJ Si IZ| No 4 Por qua? (pasar a la pregunta 15)

26.1 ¢ A través de qué medlos Informs?

Teléfena - Correo slectronlce Correa postal m Otro Especifique:

27. ¢El Club Espejc de Contralaria Soslal, cuantas visitas de supervisién realizé a la obra o proyacto?

1 II] dezal Eme’m da3 EINinguna

28, En las sigulentes preguntas sefale lo que plensa después de hacer Gontraiaria Soclal:

28.1 ¢El Programa operd correctamente conferme a fas Roglas de Operacion?

23,2, ¢ Detoctaron que el Programa se utllizé con fines politicos, electarales, de lucra u otras
C a su objetivo?

28.3. } Reclbleron quejas y denunclas sobre la aplicacion u operacion del Programa?
(Sl Ia respuesta es No, pase a fa pregunta 18)
28.4. y Realizaren Investigaciones al respecto?

28.5 . L Entregaron las quajas v denunclas a la auterdad competente?
28.5. ¢ Reciblaron respuesta de las guejas gue entregaran a la autoridad sompetente?
28.7. ¢lnformaron a la comunldad de las respusstas obteridas?

29. 4El Programa cumple con el principlo de Igualdad entra hambres y mujeres?

30, Resultados adicienales o explicacién de sus respuestas a las preguntasanteriores anotande nimero correspondiente

Nombis, pueste v firma dsl perscnal nus reciba Bsta cédula Nexnbre v firma dal (1) Integranta dal Comiid

Tdentiflaacidn ofielal




ANEXO 5

SEDESOL

SECRETARIA DE
DESARROLLD SOCIAL

. . < PROGRAMA 3X1
FORMATO DE SUSTITUCION DE UN
INTEGRANTE PARA MIGRANTES

DE CLUB ESPEJO 2016

L. DATOS GENERALES
Nombre del Club Espejo Nimero de registro SICS TFecha de Registro

{I.DATOS DE LA OBRA O APOYOS DEL PROGRAMA

Nombre y descripcidn de la obra o el tipo de apoyo

Tbicacién o Direceidn:
Localidad: Municipio: Estado:
Monto de la obra:

DATOS DEL INTEGRANTE QUE SE SEPARA DEL CLUB

Nombre y Domicilio (Calle, Ntumero, Localidad, Municipio) Cargo

STTUACION POR LA CUAL PIERDE LA CALIDAD DE INTEGRANTE

{ ) Muerte { ) Acuerdo de la mayoria de los beneficiarios del programa

{ ) Separacion voluntaria mediante escrito libre () Pérdida de cardcter de beneficiario del programa
a los miembros del Club (Se anexa escrito)

( ) Acuerdo del Club por mayoria de votos (Se { ) Otra. Especifique
anexa listado)

DATOS DEL NUEVO INTEGRANTE

Nonibre y Domicilio (Calle, Nfimero, Localidad, Munieipio) Cargo Firma o huella digital

(Adjuntar la lista con nombre y firma de los integrantes y asistentes a la sustitucion del integrante del Club Espejo}

Nombre, Cargo ¥ firma del Representante de 1a Delegacidn Nombre, Cargo y Firma de un integrante del Club Espejo
SEDESOL




ANEXO 6

SEDESOL PROGRAMA 3X1
: FORMATO DE QUEJAS Y DENUNCIAS PARA MIGRANTES
SECRETARIA (3B 2016
TFESARROLIO SGCIAL
Fecha de interposicidn
No. DE DENUNCIA , FOLIO

NOMBRE DEL CLUB ESPEJQ DE CONTRALORIA SOCIAL

DATOS DE LA OBRA

Uhbicacion o direccion

Localidad: Municipio: Estado:

DATOS DE IDENTIFICACION DEL PROMOVENTE

Andnimor

Nombre Completo:

Sexor oo Edad: o Escolaridad:

Ocupacion: Teléfono:

Descripcién de la queja o dentineia
Sila queja o denuncia es de un Servidor Phblico, anotar nombre, dependencia, cargo.




SEDESOL . PROGRAMA 3X1
: : FORMATO DE QUEJAS Y DENUNCIAS ~ PARA MIGRANTES
SECRETARIA DE : 20 16
DESARROLLO SOCIAL
Mu R M b WM R ML N kM b el b b ke bl b ek U mem d mm d ek e 1 mm e e s M s e f M A e % fm P § @ E R Em f vE @ M R M § mm s mm T mm s mm R E s e § e S eM P e R e R | R p Mt h e e 4 e n +
FOLIO

No. DE DENUNCIA

ANEXO 6

Acuse de recibo del Responsable del Programa 3x1 en la Delegacién SEDESOL

Fecha

Nombre y Firma de quien recibe la queja

No. DE DENUNCIA

No. DE BENUNCIA

FOLIO

Acuse de recibo miembro del Club Espejo

Fecha

Nombre y Firma del miembro del Club Espejo

(Este recibo lo deberd conservar el beneficiario que entregue al miembro del Club Espejo)




