SECRETARIA DE ADMINISTRACION Y FINANZAS
Juntos transformemos . . s . .
= Subsecretaria de Innovacién, Mejora Regulatoria
Yucatan y Eficiencia Institucional
Direccion de Innovacion y Mejora Requlatoria

Formato de Dictamen Regulatorio para Reglas de Operacion

Dependencia: Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia en Yucatan

Titulo de la Regulacién Reglas de Operacion del Programa de subsidios o ayudas
denominado Programa de Apoyo para Pacientes con Cancer

Punto de Contacto

Fecha de envio 11/01/20223

*Anexe el archivo que contiene la regulacion

.- DEFINICION DEL OBJETIVO INICIAL DE LA REGULACION

1. Describalos objetivos iniciales de la regulacion.

El Programa de Apoyo para Pacientes con Cdncer tiene por objetivo que la poblacién con pobreza
moderada o pobreza extrema pueda resolver sus necesidades por si mismos, a través de la entrega de
apoyos economicos y en especie.

I.- ELEMENTOS DE LA REGULACION

2. Indique lo que se solicita en la tabla.

Poblacion objetivo: Personas en situacion de pobreza moderada o pobreza extrema
gue padecen cancer.

L L h e Tt -1l ! Programa abarcara el territorio del estado de Yucatan.

Temporalidad de la aplicacién: El Programa se aplicara de manera anual, conforme a lo
establecido en las presentes Reglas de Operacion. El Gobierno
del Estado determinara los recursos para su implementacion, la
cual serd gradual, de acuerdo con la disponibilidad
presupuestariay la naturaleza especifica de cada componente.

QO C GG TR G B ER RS ENEUER Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia en Yucatan
del Programa o subsidio:

A CLCE DL EERRC RN ENNED Direccion Operativa del Sistema para el Desarrollo Integral de la
ante quien los particulares e P APNEVATEY

realizaran los tramites:
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lil.- CRITERIOS GENERALES PARA EL FUNCIONAMIENDO DEL PROGRAMA DE SUBSIDIOS O

AYUDAS.

3. Indique lo que se solicita en la tabla.

Requisitos de elegibilidad para tramitar Las personas que deseen ser beneficiarias del Programa,
la solicitud: deberan cumplir con los siguientes requisitos:

1. Encontrarse en situacion de pobreza moderada
0 pobreza extrema.

2. Encontrarse recibiendo tratamiento contra el
cancer, con un diagnoéstico de maximo cinco
anos de antigiiedad contados a partir de la fecha
de presentacion de la solicitud.

3. Residir en el Estado de Yucatan.

Documentacion para tramitar la solicitud [IRSSC LIRS Cantidad por
y cantidad por documento: Las personas que deseen ser | documento:

beneficiarias del Programa, | 1 documento por
deberan entregar la siguiente | punto.
documentacion:

1. Solicitud del Programa
(Anexo 1)

2. Copia de identificacion
oficial vigente, con
fotografia y firma del
solicitante (credencial
para votar, pasaporte,
cédula profesional,
cartilla de servicio
militar o licencia de

conducir).

a. Cuando la
persona sea
menor de
edad, se
deberd

presentar la
identificacion
de la madre,
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padre 0
tutor(a).
b. Cuando la

persona no
pueda acudir,
podra enviar a
un
representante,
quien debera
presentar
copia de la
identificacion
de ambas
personas y un
escrito  libre
firmado, en el
cual el
solicitante
nombre a su
representante.
Copia del acta de
nacimiento.
Copia de la CURP (en
caso de no presentar
credencial para votar
como identificacion

oficial)

Comprobante de
domicilio, no mayor a
tres meses de

antigliedad (recibo de
luz eléctrica, agua o
teléfono).

Documento que
acredite que padece
cancer  (diagnostico
médico, resumen
médico, resultado de la
biopsia, comprobante
de recibir
quimioterapia 0
radiacion, entre otros)
expedido por un
profesional de la salud.
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Los requisitos y documentos solicitados son los minimos
necesarios para poder determinar la necesidad de la
persona solicitante asi como tener una base de
beneficiarios  confiable, asimismo el apoyo
economicamente representa un beneficio mayor.

Justifique porque estos requisitos y
documentos representan un mayor

beneficio al costo:

4. Describa los criterios y mecanismos de seleccion de los beneficiarios y anexe un diagrama
del flujo de proceso de seleccion en el apartado VI ANEXOS.

Cuando no sea posible atender por motivos técnicos, operativos o presupuestales a todas las
personas que cumplan con los requisitos de elegibilidad del Programa, se aplicaran los siguientes

N

criterios para su seleccién:
1. Personas que hayan sido beneficiarias del Programa en el ejercicio fiscal inmediato anterior,

con un diagndstico de maximo cinco anos de antigliedad y que sean nifas, ninos o
adolescentes; mujeres; hombres, en ese orden de prioridad.

2. Diagnésticoinicial mas reciente,
Nifas, ninos o adolescentes; mujeres; hombres, en ese orden de prioridad;
4. De acuerdo con el nivel socioecondmico del solicitante, priorizando a quienes tengan
ingresos menores a la linea de bienestar minimo;

5. Elordende prelacion en que se recibieron las solicitudes.

5. Indique los subsidios o0 ayudas en numerario o especie, asi como los montos minimos y los

maximos.
Seleccione Monto minimo: Monto
Subsidi ) - L maximo:
ubsidio 0 ayuda: _Apoyo | Numerario: _X___ Apoyo econdmico
econoémico y/o apoyo Especie: __X bimestral de | Apoyo
alimentario_____________ T $2,000.00 (Son: | economico
Dos mil pesos | de
00/100 M.N.) $12,000.00
Apoyo alimentario (nfi(l)n. pDeggz
mensual de
$400.00  (Son: | 00/100 M.N.)
Cuatrocientos Apoyo
pesos 00/100 | alimentario
M.N.) de
$4,800.00
(Son: Cuatro

F-PR-ASD-01R01
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mil
ochocientos
pesos
00/100 M.N.)

Especifique:

6. Enliste los requisitos de la convocatoria dirigidos a la poblacion objetivo.

Las personas que deseen ser beneficiarias del Programa, deberan cumplir con los siguientes

requisitos:

1. Encontrarse en situacion de pobreza moderada o pobreza extrema.
2. Encontrarse recibiendo tratamiento contra el cancer, con un diagnostico de maximo cinco
anos de antiguedad contados a partir de la fecha de presentacion de la solicitud.

3. Residiren el Estado de Yucatan.

7. Indique lo que se solicita en la tabla.

Operacion del programa:

Nombre de los Tramites y senalar los articulos
en donde se encuentran:

Forma de realizacion de los Tramites y sus
plazos, incluidos los relativos a las
prevenciones y resoluciones de la autoridad
ejecutora:

F-PR-ASD-01R01

El Programa se aplicara de manera
anual, conforme a lo establecido en las
presentes Reglas de Operacion. El
Gobierno del Estado determinara los
recursos para su implementacioén, la
cual sera gradual, de acuerdo con la
disponibilidad presupuestaria y la
naturaleza  especifica de cada
componente.

Procedimiento. Articulo 15.
Procedimiento. Articulo 23.

Articulo 15. Procedimiento. La entrega
de los apoyos se ajustara al siguiente
procedimiento (Anexo 2):

1. La Instancia Ejecutora emite la
convocatoria correspondiente;
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2. La persona solicitante o de ser el
caso, su representante, acude a las
instalaciones del DIF Yucatén, al
area de Enlace Ciudadano, para
presentar la documentacion
correspondiente, conforme a lo
sefalado enlas presentes Reglas de
Operacion;

3. EI personal del area de Enlace
Ciudadano  verifica  que la
documentacién de la persona
solicitante y de ser el caso, de su
representante, esté completa. En
caso de no ser asi, la persona
solicitante o de ser el caso, su
representante, contara con un
plazo de 10 dias habiles para
solventar las observaciones. En
caso de no completar la
documentacidn faltante en el plazo
antes mencionado, la solicitud sera
anulada.

4. En caso de que la documentacion
presentada cumpla con o
establecido en las presentes Reglas
de Operacion, se procedera al

levantamiento del estudio
socioecondémico correspondiente
(Anexo 3).

5. Personal del Departamento de
Enlace Ciudadano informara via
telefénica ala persona beneficiaria,
0 en su caso a su representante, de
la procedencia o no de su solicitud,
dentro de los quince dias habiles
siguientes a la presentacion de su
solicitud. Asi mismo, le notificara el
tiempo en que le sera entregada la
tarjeta bancaria y cuando recibiran
el apoyo economico, o bien, de
haber sido persona beneficiaria del
ano anterior y ya contar con dicha
tarjeta, se le notificara la fecha en
que recibira el apoyo econdmico;
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6. En caso de que la persona
beneficiaria sea de  nueva
incorporacién al Programa, ésta o,
su representante, acude al DIF
Yucatan a recoger la tarjeta
bancaria en la que sera transferido
el apoyo;

7. La persona beneficiaria o su
representante recibira por via
transferencia electrénica el apoyo
correspondiente.

Articulo 23. Procedimiento

La entrega de los apoyos se ajustara al
siguiente procedimiento (Anexo 4):

1. La Instancia Ejecutora emite la
convocatoria correspondiente;

2. La persona solicitante o de ser el
caso, su representante, acude a las
instalaciones del DIF Yucatén, al
area de Enlace Ciudadano, para
presentar la documentacion
correspondiente, conforme a lo
sefalado enlas presentes Reglas de
Operacion;

3. EI personal del area de Enlace
Ciudadano verifica que la
documentacién de la persona
solicitante y de ser el caso, de su
representante, esté completa. En
caso de no ser asi, la persona
solicitante o de ser el caso, su
representante, contara con un
plazo de 10 dias habiles para
solventar las observaciones. En
caso de no completar la
documentacidn faltante en el plazo
antes mencionado, la solicitud sera
anulada.

4. En caso de que la documentacion
presentada cumpla con o
establecido en las presentes Reglas
de Operacion, se procedera al
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levantamiento del estudio
socioecondémico correspondiente
(Anexo 3).

Personal del Departamento de
Enlace Ciudadano informard via
telefénicaalapersonasolicitante, o
en su caso a su representante de la
procedencia o no de su solicitud,
dentro de los quince dias habiles
siguientes a la presentacion de su
solicitud. Asi mismo, le notificara el
tiempo en que le sera entregado el
apoyo alimentario;

La persona solicitante, o su
representante, en su caso, acude al
DIF Yucatan a recoger el apoyo
alimentario;

La persona solicitante o su
representante firmara el
Comprobante de entrega del apoyo
alimentario (Anexo 5).

8. Describa las acciones de corresponsabilidad (obligaciones) de los beneficiarios, en su caso.

Las personas beneficiarias tendran las siguientes obligaciones:

1. Cumplir con las disposiciones de estas Reglas de Operacién;

2. Atender las solicitudes de informacién que, en su caso, le realice la Instancia
Ejecutora, entre estas, el avance del tratamiento contra el cancer;

3. Darseguimiento alas publicaciones que realice la Instancia Ejecutora del Programa
desde el momento que realicen su solicitud hasta la entrega-recepcion de los
apoyos;

4. Acudir a las instalaciones que determine la Instancia Ejecutora para firmar el
comprobante de entrega del apoyo alimentario(Anexo 5)y usar los apoyos conforme
alo establecido en las presentes Reglas de operacion.

F-PR-ASD-01R01

Pagina 8 de 23




SECRETARIA DE ADMINISTRACION Y FINANZAS

Juntos transformemos

Yucatan

GOBIERNO DEL ESTADO

Subsecretaria de Innovacion, Mejora Regulatoria
y Eficiencia Institucional

Direccion de Innovacion y Mejora Requlatoria

Formato de Dictamen Regulatorio para Reglas de Operacion

V.- INDICADORES

9. Indique lo que se solicita en la tabla.

Indicadores incorporados a la matriz del

programa:

Mecanismo de seguimiento y evaluacion del
programa:

Periodicidad de la publicacién del padrén de los
subsidios o ayudas en su caso:

Mecanismo para la publicacion del padrén de los

subsidios o ayudas en su caso:

F-PR-ASD-01R01

El sequimiento al Programa se llevara a
cabo de manera trimestral y sera
responsabilidad de la Instancia
Ejecutora.

El sequimiento del Programa se realizara
atraves de los indicadores publicados en
la Matriz de Indicadores para Resultados
(MIR) conforme a las disposiciones
legales y normativas aplicables.

La evaluacion del Programa estara a
cargo de la Secretaria Teécnica de
Planeacion y Evaluacion y se realizara
conforme a las disposiciones legales y
normativas aplicables.

Anualmente

La Instancia Ejecutora debera publicar
anualmente en su sitio web los
resultados obtenidos del sequimiento de
los indicadores y la evaluacion, en su
caso, y de manera trimestral los
padrones de beneficiarios, de
conformidad con el articulo 70, fraccién
XV, de la Ley General de Transparenciay
Acceso ala Informacion Publica.
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10. Precise las circunstancias bajo las cuales se procedera a la suspension de los subsidios o
ayudas en su caso.

Cuando las personas beneficiarias no cumplan con alguna de las obligaciones
estipuladas en las presentes Reglas de Operacion, se les podra suspender o
cancelar los apoyos del Programa. De ser asi, no podran solicitar nuevamente los
apoyos de este Programa, durante el ejercicio fiscal vigente. Las sanciones que
haya lugar se desarrollaran de conformidad con la Ley de Actos y Procedimientos
Administrativos del Estado de Yucatan.

11. Describa el procedimiento para la prestaciéon de quejas y denuncias.

Cuando se presuma la existencia de un acto de corrupcion, el ciudadano podra optar entre promover
la queja o denuncia ante la Secretaria de la Contraloria General o el drgano de control interno del DIF
Yucatan, quien la tramitara en términos de las disposiciones legales que lo regulan.

En el Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia en Yucatan se establecera un buzén al cual el
publico tendra facil acceso, para que cualquier interesado pueda presentar quejas y denuncias por
incumplimiento de las obligaciones de los servidores publicos ante la Secretaria de la Contraloria
General o el érgano de control interno del DIF Yucatan.

Independientemente de lo anterior, en |la papeleria del programa debera incluirse una direccion y un
numero telefénico donde cualquier ciudadano pueda solicitar informacion respecto de las opciones
que tiene para denunciar conductas o hechos que contravengan las disposiciones de este decreto.

Las quejas o denuncias deberan contener datos o indicios suficientes y las circunstancias de tiempo,
modo y lugar que permitan advertir la probable responsabilidad del servidor publico. No se
consideraran como tales los escritos que tengan por objeto dirimir la resolucion del tramite de las
solicitudes, cuya resolucion les corresponda determinar al propio DIF Yucatan o las instancias
jurisdiccionales competentes en ‘términos de lo dispuesto en la Ley de Actos y Procedimientos
Administrativos del Estado de Yucatan o las demas disposiciones legales que regulan los medios de
impugnacion; en estos casos la autoridad que tenga conocimiento se limitara a orientar al ciudadano
sobre la autoridad competente que deba conocer del asunto.

12. Indique si los requisitos y documentos que se solicitan para tramitar la solicitud pueden
presentarse de manera digital o son susceptibles de presentarse mediante el uso de medios
electronicos en caso contrario, justifique.
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SI X

NO

Justifique Son requisitos y documentos que se pueden
requerir de manera digital, sin embargo dado que
no todas los solicitantes cuentan conaccesoalos
medios tecnoldgicos es necesario solicitarlo de
manera fisica.

13. Indique si el anteproyecto de las Reglas de Operacion, ya cuenta con el Dictamen de Suficiencia
Presupuestal, justifique e indique el niumero de oficio y fecha de emision del mismo.

Sl

NO

Justifique

Nuamero de oficio
y fecha en que se
emitio el
Dictamen ([
Suficiencia
Presupuestal:

VI.- ANEXOS

14. Inserte los links 0 anexe los formatos relacionados con la gestidn del subsidio o ayuda, los
diagramas de flujo de los procesos, los modelos de conveniosy cualquier otro anexo o informacion
necesaria para la implementacion de la regulacion.
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Anexo 1. Formato de Solicitud del Programa.
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Juntos tansformames 9@ 0
Yucatan |j)DIF

SR L e

ANEXD 1 FORMATO DE SOLICITUD
PROGRAMA DE APOYO PARA PERSONAS CONCANCER

DATODS GENERALES DEL SOLICITANTE

D DEL MES DE [:] DEL AR [: Munce: | )

LOGALIBAD: | T

PRMER AFELLDD: | | EEBUNDODAPELLDD: [: ]

SEND: HUJE!O IIJHIHED mn[::] NOMERS TELEFBHIZD: | )

LEL BOLICITANTE ES JEFE|A) DE FAMLIAT ‘EJDIII[:] LHABLA MAYATF HDHHO

CLURP:

DATOS GENERALES DEL PREDIO
T B T e [T
covonia: | ) REFERENCIAS DEL DOMICILIO: | )
meoceusooeprioe:  casamsasmacon( | comenco( ) oo ]

EM EL PREDID DIMDE SE BOLICITA EL APOYD:

ZHABITAN NINOE DE HASTA 6 ARICS DE EDADTY 54{:] HuD JCUANTOS? [:

Mmmmmmumw EID HEIC:] dﬂ“hﬂﬂ? [:)
HABITAN MU_ERES EN PERIDD0 DE GESTACION O LACTANCIA? uinmﬂﬂD LACTANEIA OM?:)

ZHASITAN PEREONAS MAYDRES OF B0 AROS T :|O Huo .u:l.nl.mu.?l:]

Mpdiario la ripcifin de este documents, manifiesto mi intoets de Céncer; por o Ui st
“P*ﬁ?;mﬁtﬂmmw-mﬁmﬂm@%mmmm .

ROMERE Y FilMA O HUELLA DEL SOLCITAKTE

Exvln progpera wr de cwiicle’ plblion. e as - ] [ Iy lae oords bucio ey e 2 Lndow bow biestenles ERG
ﬂmﬂmﬁﬂwm(mhmrdﬂﬂﬁ“hi h:ll ll- d (LS ) )

H I y
h&mmmmwm:mhw:ﬂuwmﬂu i 4 Corrdna o wvina o8 privaeckdsd vl 5 ok
o e rnciel oot gobo e Pecs ol I T F P Ly F e HE e A

mwniwiliﬂ!mm S lﬂ.n'.ll' s e E =P SHCS: Miely 'Ynilde.

Cirin progrmTa aa e 1] pacts dad ok ol Mapinda o b 3 i pel il bkl shors - po foa Baraficesrioa
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y

Anexo 2. Procedimiento para acceder a los Apoyos Economicos del Programa

Inicia Proceso

Emite convocatoria del
Programa

Departamento de Enlace
Ciudadano

A 4

Presentan documentacion
solicitada en las oficinas del DIF

Sl

Solventa observaciones enun

plazo no mayor a 10 dias. NO

Persona Solicitante

Yucatan.

Persona Solicitante

Verifica cumplimiento de
requisitos y documentacion

Departamento de Enlace
Ciudadano

¢Se cumplen los

requisitos y les
correctala

documentacién?

Termina
Proceso

Levantay califica estudio

iEl solicitante
amerita el
apoyo?

Notifica via telefonica de la
procedencia de la solicitud y
fecha de entrega de las tarjetas
bancarias.

Departamento de Enlace

Ciudadano

Acude en la fecha y hora
programada pararecoger la
tarjeta bancaria.

Persona Beneficiaria

Gestiona y da seguimiento ala
realizacion de transferencias
bancarias

Departamento de Enlace

A 4

Recibe transferencia bancaria

con el importe especificado para

Socioecondmico

Departamento de Enlace

Ciudadano

Anexo 3. Formato de Estudio Socioeconémico

el apoyo economico del
Programa.

Persona Beneficiaria

F-PR-ASD-01R01
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& Vucatan | GoIF

ANEXO 3 FORMATO DE ESTUDIO SOCIOECONOMICO
PROGRAMA DE APOYD PARA PERSONAS CON CANCER

FECHA | ]

b

DATOS GENERALES DE LA PERSONA SOLICITANTE

PRMER APELLDD: | ) seswioosreLuDe: |

WOMBRE(S) [ ] SEXD: HUJEHD HOM
recunserscms () oevesoe () seo () e
CURP: —  NOMERO TELEFGNICD: |

esmoo () o ) tocauions:

ZHABLA MaYa? nC:'l (] [::I
CALLE: [: NOMERD: :] CRUZAMIENTO T [:l CAUZAMIENTD 2 (:

coona: | | mEFERENCAS DEL DOMICILIC: |

OCUPACION DE LA PERSONA BENEFICIARIA
MARCA COMUMA "X" , $1 SELECCIOMAS OFICI0 U OTROS, FAVOR DE ESPECIFICAR DOMDE.

P
ESTUDILANTE EMPLEADO ACTMDADES DE CULTIVOY JUBILADOS
CRIA DE AMIMALES PENSIOMAL
AMA DE CASA COMERCISNTE OFICID OTROS
.
DIAGHOSTICD MEDICO: [ ]
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QD Viicatan | GoIE

DATOS GENERALES DEL SOLICITANTE

(EN CASO DE QUE APLIQUE)
PRIHER APELLIDG: [: :] SESUNDD APELLIDG: | )
NomeREls: | ) SEXD: HUJEFID HOMBRE [:]
s T Y e T s  a—
CURR; NOMERD TELEFONICO: | )

PA.II'EHTEﬁ:ﬂrmO &l D JOLELY

DATOS GENERALES DE LA PERSONA DESIGNADA PARA EL COBRO
(EN CASO DE SER DIFERENTE AL BENEFICIARIO)

PRIMER APELLIDC: [_ ] BEBUNDO APELLIDD: [ ]

NOMBRE[S): | ) SEXD: HI.IJ!RD HOMBRE D
reoenscmes. () oavese () sase () we( )
CURP: NOMERD TELERGNICD: | )

mmoyo JOLELY

EVALUACION DE LA SEGURIDAD EN LA VIVIENDA

MARCA COM I X"
" CARACTERISTICAS SEVERA MODERADO LEVE A
,EJEM MATERLAL ES LA M.EOR TIERRA CEHENTO MHISAICD, MADERA,
PARTE DEL PIS0D 7 OTROS
,EJEMHMEUHM CARTOM, TELA, BABESTO, MADERA, CIOMCRETO, RLOK,
PARTE DEL TECHO? LLAMTAS, HUAMO TABLA ROCA LADRILLO
4DE DONDE TOMAELAGUAPARS | pozn DELALLAVE PURIFICADA
JOUE COMBUSTIELE LESAN PARA CARBON D LERA CAS PARAILLA ELECTRICA,
"h\.m MICRODNDAS A
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Yucatan | {(jDIF

EVALUACION DE LA SEGURIDAD EN LA VIVIENDA

MARCA COM UMA X"
i Ty
CARACTERISTICAS SEVERA HMODERADO LEVE
LA VIVIENDA ES: RENTADA PRESTADA PROPLA
LA VIVIENDA CUENTA COM MINEM SERVICID LETRMA 0 EXCUSADD 0
SERVICID SANITARID: SANITARID [HODORD BARID SANTTARID
5 o
25U HOGAR DISPOME DE ENERGIA ELECTRICAT mOm [:]
EVALUACION DE LAS PERSONAS QUE VIVEN EN EL DOMICILIO
[CONTAR A LAPERSONA BENIFICIARIA)
' . SITRABAJA ™
FAMILIARES PARENTESCO | EDAD | OCUPACION | |, 03yt o DINERD APORTA AL MES?
b A
TOTAL DE FERSOMAS GUE HABITAN EN EL HOGAR: INGRESD TOTAL AL MES : &
[PARA CALCULARL & LIHEA DE B B4 ESTAR COMSID ERAR B AESULTA DD OF ;| MGREST TOTAL AL HESF WOMERD DE PERSOMAS BN L& H M8 STVEEHDA]
MARC
ALIRAI
UREAl
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Juntos transtormemes | 0@ 0
Yucatan | (GDIE

EVALUACION DE LA SEGURIDAD ALIMENTARIA EN ELHOGAR

MARTA CIDR LINA X

5 Ty
mo | si | sEmpre | ALENES | RARA

EL ULTIMO MES FALTO DINERD ENEL HOGAR PARA
PRAR ALIHEMTOS T

EL (LTIMO MES SE DISMINUYD EL NOWMERD DE
DMIDAS COMD DEJAR DE DESAYUNAR O
PORFALTA DE MMNERD PARACOMPRAR ALBMENTOST

JEN EL OLTIHO MES ALGANEN COMMS MENOS ENLA
COMIDA PRINCIFAL POROUE L A COMIDA NO ALCANIO
PARA TODOET

4 OBSERVACIONES N

M vy
FIRMA SOLICITANTE FIRMA TRAB. SOCIAL FIRMA V0. BO.

FIRMA O HUELLA TE JEFATURA DE ENLACE CIUDADAN D
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Inicia Proceso

Emite convocatoria del
Programa

¢H solicitante
amerita el

Departamento de Enlace 5
apoyor

Ciudadano

Presentan documentacion : l
solicitada en las oficinas del DIF
fucatan. Natifica via telefonica de la
Persona Sollcitante procedencia de la solicitud y
fecha de entrega de los apoyos
alimentarios.

Sl

Departamento de Enlace

Verifica cumplimiento de

requisitos y documentacian Ciudadano

Departamento de Enlace
Ciudadano

Acude en lafechay hora
programada pararecoger 10s
apoyos alimentarios y firmar el
comprobante correspondiente.

Solventa observaciones enun
plazo no mayor a10 dias.

¢Se cumplen los

requisitosy les
correctala

documentacion?

Persona Beneficiaria

Persona Sollcltante

Termina
Proceso

Termina Levantay califica estudio
Proceso Socioecondmico

Departamento de Enlace

Ciudadano
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Anexo 5. Comprobante de entrega del apoyo alimentario.

Juntos transformemaos

Yucatan

‘GOBEERNOD DEL ESTADOD

O o
G
Yucatan

FECHA | DE | DE
(DiA) MES] [/
ANEXO5 COMPROBANTE DEENTREGA DEAPOYOEN ESPECIE

Recibi del Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia en Yucatan la cantidad de 1 Despensa
cuales corresponden al programa de "Apoyo para pacientes con cancer”

( CANTIDAD A

Y DESPENSA Y,

NOMBRE COMPLETO DE QUIEN RECIBE:
FIRMA:

NOMBRE DE LA PERSONA BENEFICIARIA:
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