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ANEXO 1: ACTA DE CONSTITUCION DEL COMITE DE CONTRALORIA SOCIAL / ESCRITO LIBRE
$295 PROGRAMA FORTALECIMIENTO DE LOS SERVICIOS DE EDUCACION ESPECIAL
EJERCICIO FISCAL 2025

Fecha de constitucién: / /2025

Nombre del Comité de Contraloria Social

Clave del Comité asignada por la Instancia Normativa del Programa

¢ El Comité de Contraloria Social fue constituido en afios anteriores? Si No

Domicilio donde se constituye el Comité

Entidad federativa:

Municipio:

Localidad:

Calle:

NUmero:

Colonia:

Cédigo Postal:

Datos del beneficio a vigilar

Nombre del beneficio:

Tipo de beneficio: Apoyo: X Obra: Servicio: Otro:

Ndmero de personas

beneficiarias: Hombres: Mujeres: Total:

Entidad federativa:

Municipio:

Localidad:

Comentarios:

Presupuesto asignado al $
beneficio:

Fecha de ejecucion del
beneficio:
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Integrantes del Comité de Contraloria Social
Nombre completo:

Sexo:

Edad:

Cargo del integrante: Coordinador

Correo electrénico:

Teléfono (incluir lada):

Firma:

LOS COMITES DE CONTRALORIA SOCIAL DE MANERA LIBRE Y VOLUNTARIA PODRAN

Nombre completo:

Sexo

Edad:

Cargo del integrante: Vocal

Correo electrénico:

Teléfono (incluir lada):

Firma:

REALIZAR LAS SIGUIENTES ACTIVIDADES:

Nombre completo:

Sexo

Edad:

Cargo del integrante: Vocal

Correo electrénico:

Teléfono (incluir lada):

Firma:

I. Solicitar a la Instancia Normativa, Oficina de Representacién Federal o a las instancias ejecutoras
la informacion publica relacionada con la operacion del programa federal;
II. Vigilar que:
a) Se difunda informacion suficiente, veraz y oportuna sobre la operacién del programa federal.
b) El ejercicio de los recursos publicos para los beneficios otorgados por el programa federal sea
oportuno, transparente, observante de las reglas de operacion y, en su caso, de la normativa
aplicable.
c) Las personas beneficiarias del programa federal cumplan con los requisitos de acuerdo con la
normativa aplicable.
d) Se cumpla con los periodos de ejecucion y entrega de los beneficios.
e) Exista documentacion comprobatoria del ejercicio de los recursos publicos y de la entrega de los
beneficios.
f) El programa federal no se utilice con fines politicos, electorales, de promocion personal, de lucro
u otros distintos al objeto del programa federal.
g) El programa federal se ejecute en un marco de igualdad entre mujeres y hombres.
h) Las autoridades competentes den atencion a las quejas y denuncias relacionadas con el programa
federal.
Ill. Elaborar informes de los resultados de las actividades de operacion de la contraloria social
realizadas, asi como dar seguimiento, en su caso, a los mismos, y
IV. Recibir las quejas y denuncias sobre la aplicacion y ejecucion de los programas federales, recabar
la informacion de estas y canalizarlas a las autoridades competentes para su atencion.
MECANISMOS E INSTRUMENTOS QUE UTILIZARA PARA EL EJERCICIO DE SUS
ACTIVIDADES:

Para el desarrollo de sus actividades, el Comité de Contraloria Social contara con los siguientes
instrumentos:
- Al menos, un material de informacién y/o difusidn sobre contraloria social y del PFSEE.
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- Formatos: Acta de Constitucién del Comité de Contraloria Social; Acta de Sustitucion de un
Integrante del Comité de Contraloria Social; Minuta de reunién del Comité de Contraloria Social; e
Informe del Comité de Contraloria Social.

El Comité de Contraloria Social proporcionara al Servidor/ra Publicos encargado de recopilar
informacion los formatos debidamente requisitados que dan cuenta de sus actividades de operacion
de la contraloria social, a través de los mecanismos que para tales fines se establezcan en la entidad.
El Comité de Contraloria Social debera resguardar un expediente, con la documentacion e
informacién que respalda el desarrollo de sus actividades de operacion en la contraloria social,
debidamente firmados por las instancias correspondientes. y emitir copia fiel de todos los
documentos que se generen a la Persona Enlace Estatal de Contraloria Social.

DOCUMENTACION QUE ACREDITA LA CALIDAD DE BENEFICIARIO:

(Describir la documentacién que acredita la calidad de Beneficiario)
Beneficiarios de Comités constituidos para dar seguimiento al Componente 1 deberan presentar
comprobante de inscripcién al curso, taller, diplomado, conferencia, etc.

Beneficiarios de Comités constituidos para dar seguimiento en el Componente 2y 3:

Padres, Madres de Familia y/o Persona Tutor deberan presentar el comprobante de inscripcion del
estudiante a estos servicios.

Supervisores, Directivos, Docentes y equipo de apoyo deberan presentar comprobante que indique
que estan adscritos a ese servicio.

Datos de la persona servidora publica que apoya en la constitucion del Comité
Nombre:
Cargo:
Firma

ESCRITO POR EL QUE EL COMITE DE CONTRALORIA SOCIAL SOLICITA SU REGISTRO ANTE
EL PROGRAMA

Los Integrantes del Comité expresamos nuestra voluntad de llevar a cabo las actividades de
contraloria social durante el ejercicio fiscal 2025, por lo que asumimos el presente documento como
escrito libre para solicitar el registro conforme a lo dispuesto en el articulo 70 del reglamento de la
Ley General de Desarrollo Social.

AVISO DE PRIVACIDAD

La Secretaria de Educacion Publica a través de la Direccion General de Desarrollo Curricular (DGDC) es la responsable del tratamiento
de los datos personales que nos proporcione.

Sus datos personales recabados seran ingresados y almacenados en la Plataforma vigente del Sistema de Informacién de Contraloria
Social de la Secretaria Anticorrupcion y Buen Gobierno, y seran tratados para la correcta identificacion de las personas que conformen los
Comités de Contraloria Social y dar seguimiento a las actividades que realizan. No se realizardn transferencias de datos personales que
requieran de su consentimiento.

Los datos que se recaban en esta cédula no se consideran como datos sensibles de conformidad con las disposiciones aplicables, y consisten
en datos de identificacion, laborales y de localizacion.

La DGDC permite al titular ejercer los derechos ARCO de conformidad con el articulo 16 parrafo segundo de la Constitucion Politica de
los Estados Unidos Mexicanos, asi como Titulo Tercero, Capitulos | y 1l de la LGPDPPSO. Si desea conocer el procedimiento para el
ejercicio de estos derechos puede acudir a la Unidad de Transparencia de la Secretaria de Educacion Publica, ubicada en Donceles No. 100,
Planta Baja, Colonia Centro Histérico, Delegacion Cuauhtémoc, Ciudad de México, C.P. 06020 de lunes a viernes de 9:00 a 15:00 hrs.
donde seréa atendido por personal de la Unidad o bien comunicarse al correo electrénico: unidaddeenlace@nube.sep.gob.mx o al teléfono
36.01.10.00 Ext. 53417. También puede ejercer estos derechos a través de la Plataforma Nacional de Transparencia
http://www.plataformadetransparencia.org.mx

Para mayor informacién acerca del tratamiento de los datos personales y de los derechos que puede hacer valer, puede consultar el aviso
de privacidad integral disponible en la siguiente direccion electrénica https://dgfcdd.sep.gob.mx/transparencia
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CONSTANCIA DE REGISTRO DEL COMITE 2025
PROGRAMA FORTALECIMIENTO DE LOS SERVICIOS DE EDUCACION ESPECIAL
ENTIDAD FEDERATIVA: FECHA:
NOMBRE DEL SERVICIO DE EDUCACION ESPECIAL: NOMBRE DEL COMITE:
CLAVE DEL COMITE:
"Esta Constancia de Registro del comité fungirdn como comprobante de su constitucion”.

Nombre completo y firma de la o el Integrante del Nombre completo, firma y cargo de la persona Servidora Publica que emite
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ANEXO 2: ACTA DE SUSTITUCION DE INTEGRANTES DEL COMITE
$295 PROGRAMA FORTALECIMIENTO DE LOS SERVICIOS DE EDUCACION ESPECIAL
EJERCICIO FISCAL 2025

Fecha de sustitucion: / /2025.

Nombre del Comité de Contraloria Social:

Clave del Comité asignada por la Unidad Responsable del Programa

Integrantes del Comité de Contraloria Social a sustituir
Nombre completo: Nombre (s) Apellido 1 Apellido 2

Sexo: Hombre / Mujer

Edad:

Cargo del integrante:
Correo electrénico:
Teléfono (incluir lada):

Firma:
SENALE EL MOTIVO DE SUSTITUCION:

Integrante(s) del Comité de Contraloria Social nuevo(s)
Nombre completo: Nombre (s) Apellido 1 Apellido 2

Sexo: Hombre / Mujer

Edad:

Cargo del integrante:

Correo electrénico:
Teléfono (incluir lada):

Firma:

Separacion voluntaria, mediante escrito libre
dirigido a los miembros del Comité (se anexa
escrito)

Acuerdo de la mayoria de las personas
beneficiarias del programa (se anexa minuta)

Pérdida del caracter de persona beneficiaria

Muerte de la persona integrante
del programa

Acuerdo del Comité tomado por mayoria de

. Especifi
Votos (se anexa minuta) Otra (Especifique)

Datos de la persona servidora publica que apoya en el proceso de sustitucion del Comité
Nombre:
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ANEXO 3: MINUTA DE REUNION DEL COMITE DE CONTRALORIA SOCIAL

$295 PROGRAMA FORTALECIMIENTO DE LOS SERVICIOS DE EDUCACION ESPECIAL
EJERCICIO FISCAL 2025

Fecha: / /2025.

Tipo de reunién:  Virtual Presencial Mixta

Nombre de los comités de contraloria social y clave proporcionada por el Programa:

Lugar de lareunién:

Entidad Federativa:

Municipio:

Localidad:

Motivo de la reunién:

Temas tratados:

¢Serecibieron quejas o denuncias en lareunién? Si No X

¢Fue turnada a alguna autoridad? Si No

SA quién (es) fue turnada? ¢ A quién (es) fue turnada?

Via correspondencia a la Secretaria de la Funcién Pablica
Via telefénica a la Secretaria de la Funcion Publica

De manera presencial en la Secretaria de la Funcién Publica
Sistema Integral de Denuncias Ciudadanas (SIDEC)
Mecanismos establecidos por el programa

Mecanismos de los Organos Internos de Control
Mecanismos de los Organos Estatales de Control

Otro (especifique):
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Acuerdos de la reunion:

Descripcién del acuerdo Responsable del acuerdo Fecha compromiso

Comentarios:

Resumen de participantes

Numero de Numero de

) Total
hombres mujeres

Figura participante:

Persona servidora publica
federal
Persona servidora publica
estatal
Persona servidora publica
municipal
Integrantes de Comité
Personas beneficiarias
Otra Figura
Total

Listas de participantes:

Personas servidoras publicas federales

Nombre Cargo Hombre Mujer
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Personas servidoras publicas estatales

Nombre Cargo Hombre Mujer

Persona servidoras publicas municipales

Nombre Cargo Hombre Mujer

Integrantes del Comité de Contraloria Social

Nombre Cargo Hombre Mujer

Personas beneficiarias

Nombre Hombre  Mujer

Otra figura

Cargo o procedencia Hombre Mujer
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INFORME DEL COMITE DE CONTRALORIA SOCIAL

PROGRAMA FORTALECIMIENTO DE LOS SERVICIOS DE EDUCACION ESPECIAL
INFORMACION DE IDENTIFICACION PRELLENADA POR EL PROGRAMA

Clave de registro del Comité de Contraloria Social:

Obra, apoyo o servicio vigilado:

Del Fecha de llenado del Informe: DiAI IMESI IANOI I
Periodo que comprende DA MES ARO Clave de la Entidad Federativa:
el Informe: e e Clave del Municipio o Alcaldia:
DIA MES ARO Clave de la Localidad:

ESTE CUESTIONARIO DEBERA SER RESPONDIDO DIRECTAMENTE POR EL COMITE DE CONTRALORIA SOCIAL
Instrucciones: En cada pregunta marque con una "X" la opcién que correspondan a su opinion.

1.- ¢Recibieron informacion del programa por parte de la persona servidora publica responsable del mismo? En caso de que su respuesta sea “No”, pasen a la pregunta 4.

No Si

1 |Qué es la Contraloria Social y las actividades a realizar

N
e
ol|lo

1 |Las caracteristicas y montos del beneficio otorgado

o

N
@
o

1 |Period0 de ejecucion y fechas de entrega del beneficio otorgado

o

1 |L05 requisitos para la entrega del beneficio otorgado por el programa

1 |La poblacién a la que va dirigida el programa

o

1 |L05 datos de contacto de los responsables del programa

o

1 |L05 derechos y obligaciones de las personas beneficiarias

o

1 |Los mecanismos/medios para presentar quejas o denuncias

3.- Consideran que la informacién recibida por el responsable del programa fue:

No Si
|3.1 | 0 - 1 |Clara
|3.2 | 0 - 1 |Adecuada
= To I = [ou

|3.4 | 0 - 1 |Oponuna

No Si No aplica
3 -g,Les fue entregado completo el beneficio?

3 - ¢El beneficio se entreg6 de acuerdo a las fechas y los lugares programados?

3 -g,Este beneficio representé una mejora para su localidad, sus familias o para ustedes?

3 -(;Les fue condicionada la entrega del beneficio a ustedes o a un conocido?

3 -g,EI programa fue o es utilizado con fines politicos, electorales, de lucro u otros distintos a su objetivo?

No Si
|5.1 | 0 - 1 |Via correspondencia a la Secretarfa Anticorrupcién y Buen Gobierno |
|5.2 | 0 - 1 |Via telefénica a la Secretaria Anticorrupcién y Buen Gobierno |
|5.3 | 0 - 1 |De manera presencial en la Secretarfa Anticorrupcién y Buen Gobierno |
|5.4 | 0 - 1 |Sistema Integral de Denuncias Ciudadanas (SIDEC) |
|5 5 | 0 - 1 |Mecanismos establecidos por el programa |
|5.s | 0 - 1 |Mecanismos de los Organos Internos de Control |
|5‘7 | 0 - 1 |Mecanismos de los Organos Estatales de Control |

7.- (Se promovié la icipacion igualitaria entre mujeres y hombres en la integracion del
Comité?

Péagina 1
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8.- ¢ Qué actividades realizaron como Comité de Contraloria Social?

No Si
|B.1 | 0 - 1 |Vigilar que se difunda informacién adecuada sobre la operacién del programa |
|8.2 | 0 - 1 |Verificar que se cumpla con la entrega del beneficio |
|B.3 | 0 - 1 |Vigilar el uso correcto de los recursos del programa |
|8.4 | 0 - 1 |Vigilar que otras personas beneficiarias del programa cumplieran con los requisitos y/o obligaciones |
|B.5 | 0 - 1 |Vigilar que el programa federal se ejecutara en un marco de igualdad entre mujeres y hombres |
|8.6 | 0 - 1 |Panicipar en reuniones con otras personas beneficiarias y/o personas servidoras publicas para tratar temas de Contraloria Social |
|8.7 | 0 - 1 |Solicitar informacién sobre los beneficios recibidos |
|s.s | 0 - 1 |Orientar a las personas beneficiarias para presentar quejas o denuncias |
|s.9 | 0 - 1 |Presentar propuestas para mejorar el programa |
|s.10 | 0 - 1 |Recibir capacitacion para realizar sus actividades de Contraloria Social |

9.- En su experiencia, ¢para qué cree que sirvio participar en actividades de Contraloria Social?

No Si
|9.1 | 0 - 1 |Para promover la participacion de las personas beneficiarias en la mejora del programa |
|9.2 | 0 - 1 |Para lograr que se reciban en tiempo y forma los beneficios del programa |
|9.3 | 0 - 1 |Para recibir una mejor atencion de los responsables del programa |
|9.4 | 0 - 1 |Para que las personas beneficiarias del programa puedan conocer sus derechos y las obligaciones |
|9.5 | 0 - 1 |Para presentar quejas, denuncias y/o sugerencias |
|9.6 | 0 - 1 |Para prevenir y detectar irregularidades |

Al dia de hoy, indiquen la etapa en la que se encuentra la entrega de su beneficio (seleccione sélo una respuesta):

|Iniciado | Ilnconcluso |

|Terminado o entregado | INo sé |

11.- El Organo Estatal de Control realizé alguna de las siguientes actividades:

-Asistié a la constitucion del Comité

3 -Proporcioné capacitacion de Contraloria Social

3 -Proporcioné material de difusién de Contraloria Social

3 -Apoyé en la recopilacién del Informe del Comité

3 -Apoyé en la recopilacion y atencién de quejas y denuncias

12.- Segln su experiencia, ¢qué recomendaria mejorar en el proceso de la Contraloria Social?

No Si
|12.1 | 0 - 1 |La conformacién de Comités de Contraloria Social |
|12.2 | 0 - 1 |Las capacitaciones y asesorias proporcionadas por los responsables del Programa |
|12.3 | 0 - 1 |Los medios para dar a conocer la informacion referente a la Contraloria Social |
|12.4 | 0 - 1 |Los mecanismos para dar seguimiento a los beneficios entregados |
|12.5 | 0 - 1 |Los mecanismos para la recepcion y atencién de quejas y denuncias |
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INFORME DEL COMITE DE CONTRALORIA SOCIAL

Nombre y firma de la persona servidora publica Nombre y firma de la persona integrante del Comité
que recibe este Informe de Contraloria Social que entrega este Informe

NCIAS DE LA SECRETARIA ANTICORRUPCION Y BUEN GOBIER

ATENCION A QUEJAS Y DE

MECANISMOS

VIA CORRESPONDENCIA
Envia tu escrito a la Direccién General de Denuncias e Investigaciones

DE MANERA ELECTRONICA de la Secretaria Anticorrupcion y Buen Gobierno, ubicada en Av. Insurgentes Sur DE MANERA PRESENCIAL
No. 1735, Piso 2 Ala Norte, Guadalupe Inn, Alvaro Obregén, En el médulo 3 de la Secretaria Anticorrupcion y Buen Gobierno, ubicado
C.P. 01020, Ciudad de México. en Av. Insurgentes Sur 1735, Planta Baja, Guadalupe Inn,
Denuncia Ciudadana de la Corrupcién (SIDEC) https://sidec.buengobierno.gob.mx VIA TELEFONICA Alvaro Obregén, Cédigo Postal 01020, Ciudad de México.

Interior de la Republica 800 11 28 700
y Ciudad de México 55 2000 2000

Direccion General de Participacion Social y Formacién Civica

Los Comités de Contraloria Social y personas servidoras publicas podran remitir informacioén que consideren pertinente a la Direccién General de Participacion Social y Formacion Civica a través del correo electrénico:

contraloriasocial@buengobierno.gob.mx
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