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PRESENTE

Institucional de Contraloria Ciudadana en esta Secretaria, me permito informarle respetuosamente
a Usted que con fundamento en el Articulo 41 y 44 Fraccidn XVI del Decreto por el que se
Reforman, Adicionan y Derogan Diversas Disposiciones del Reglamento Interior de la Secretaria de
Finanzas y Planeacion, publicado en Gaceta Oficial Organo del Gobierno del Estado de Veracruz de
Ignacio de la Llave NUm. Ext. 226 Tomo III de fecha viernes 05 de junio de 2020, y de
conformidad con lo establecido en los Lineamientos Generales para la Constitucién y Operacién de
los Comités de Contraloria Ciudadana, publicados en Gaceta Oficial Organo del Gobierno del Estado
de Veracruz de Ignacio de la Llave NUm. Ext. 244 de fecha jueves 19 de junio del 2014, y en
cumplimiento al “Programa de Trabajo Contraloria Ciudadana 2021, en la Secretaria de Finanzas y
Planeacién”; me permito hacer llegar a usted adjunto al presente el Anexo CGE.CCC.13 emitido por
la Contraloria General denominado “Informe Detallado de las Solicitudes de los Comités de
Contraloria Ciudadana”, correspondiente al Décimo Acto de Apertura de Sobres de Cédulas de
Vigilancia del dia viernes 12 de noviembre del presente afio.

De igual forma, le hago llegar copia de 9 Cédulas de Vigilancia que contienen reconocimientos,
sugerencias y peticiones realizadas por usuarios encuestados de las Oficinas de Hacienda del
Estado en Jes(s Carranza y Xalapa-Sur. Lo anterior, con la finalidad de que la Direccién General a
su digno cargo, brinde la atencién que considere procedente e informe al C. Enlace Institucional el
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C.c.p. Lic. José Luis Lima France.- Secretario de Finanzas y Planeacion.- Para su conocimiento.- Presente.
Lic. José Manuel Pozos de! Angel.- Subsecretario de Planeaclén y Enlace Institucional de Contraloria C
Mismo fin.~ Presente. ,
Mtro, Ricardo Rodriguez Diaz.- Subsecretario de Ingresos.- Mismo fin.- Presente.
L.C. Margarito Lépez Gerénimo.- Encargado del (')rgano Interno de Control en la SEFIPLAN.- Mismo fi
Dr. Job Herndndez Rodriguez.- Subdirector de Enjace para Evaluaciones a Fondos Federales.- Mismo
Lic. Dlego David Meléndez Bravo.- Subdirector de Ingresos.- Mismo fi
Lic. Miguel Angel Ortiz Trejo.- Jefe del Departamento de Supervisién

C.c.e.p. Ing. Mercedes Santoyo Dominguez,- Contralora General de! Estado.
L.C. Angelica Joselin Alarcon Dauzén.- Directora General de Fortalec
fa CGE.- Mismo fin.- Presente. .
Mtro. Luis Ignacio Silva BejgeSuhaRECctor BaDaEaRE NP AAMEASHISE
Presente.- DEL ESTADO DE VERACRUZ
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Av. Xalapa No. 301, Col. Unidad del Bosque

Xalapa, Ver. C.P. 91017

Tel. 2288421400 Ext. 3300 SUBSECRETARIA DE (NGRESOS

.gob. “SE RECIBE DX:CUMENTACION AREVIS

agonzalezp @veracruz.gob.mx ¥ AUTORIZACION DE: AREA COMPETENTE;
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INFORME DETALLADO DE LAS SOLICITUDES DE LOS COMITES DE CONTRALORIA CIUDADANA

DEPENDENCIA: _SECRETARIA DE FINANZAS Y PLANEACION

ENTIDAD: _SUBSECRETARIA DE PLANEACION FECHA DEL ACTO DE APERTURA DE SOBRES: 12/11/2021
OFICINA OBRA
FOLIO DE - ! FECHA DE .
LA AC}CION, CEDULA DE | LOCALIDAD | MUNICIPIO PROMOVENTE TELEFONO DESCRIPCION DE LA TIPO DE LA
No SOLICITUD TRAMITE O VIGILANCIA SOLICITUD SOLICITUD
SERVICIO
.. . . Se peligra el personal por la
1 0175 Delegacionde | o050 | Coatzacoale | Coatzacoalc Dalia Gonzalez 9211418890 | filtracion y la  falta de Peticion
Patrimonio os os Lopez ..
mantenimiento
Delegaciéon de Coatzacoalc Coatzacoalc Catalina Navarrete Estan en malas condiciones
2 0176 g . 31/08/2021 B 9241178209 | se filtra la entrada y se esta Peticion
Patrimonio os os Hernandez
cayendo una pared
3 0177 Deleg'aaon.de 31/08/2021 Coatzacoalc | Coatzacoalc Alicia M,o~ntejo de 9211321305 Lleno 'de. agua falta de Peticidn
Patrimonio os os NURez mantenimiento
Si tienen personal capaz en
las oficinas no entiendo por
qué no prestan el servicio a
nosotros como
contribuyentes nos cuesta
entender por qué el estado
bueno no el estado si nos sus
servidores los que tienen
4 o178 Of|C{na de 30/09/21 Jesus Jesus Job Hernadndez 9791138252 rangos grandes no .nos Sugerencia
Hacienda Carranza Carranza Bustamante voltean a ver ya que gracias a
nuestras contribuciones
aportamos para tener un
buen estado, en esta oficina
de JesuUs Carranza siempre
han tenido para con nosotros
un trato amable solo es el
detalle en los servicios que no
prestan en la oficina
_ . ; . p Seguimos teniendo el
5 0179 Oficina de 30/09/21 Jesus Jesus Ezequiel Lopez 9241328250 | problema con el servicio de Peticién
Hacienda Carranza Carranza Juarez .
emplacamiento




VERACRUZ - CGE 2021 { 200 ANOS VERA
GOBIERNO In. - DEL MEXICO CR_‘Z
DEL ESTADO « Contralora .:- & INDEPENDIENTE
General del Estado
TRATADOS DE CORDOBA ME LLENA DE ORGULLD
ANEXO
CGE.CCC.13
OFICINA OBRA
FOLIO DE , ! FECHA DE .
LA AC'ZCION, CEDULA DE | LOCALIDAD | MUNICIPIO PROMOVENTE TELEFONO DESCRIPCION DELA TIPODELA
No SOLICITUD TRAMITE O VIGILANCIA SOLICITUD SOLICITUD
SERVICIO
Imposible emplacar en esta
oficina pero el trato de los
servidores es buena y muy
6 0180 Of|C|.na de 30/09/21 Jesus Jesus Ana Laura Lépez 9721523282 at'er.wtos nos 'canallzan a las Sugerencia
Hacienda Carranza Carranza Santos oficinas pertinentes aunque
algunas veces nos vemos en
la necesidad de emplacar en
otro estado.
7 0181 OﬂCI.na de 01/10/2021 Jesus Jesus Abel Hern.andez ---------- Excelente Atencién Reconocimiento
Hacienda Carranza Carranza Tenorio
Los afios que se ha llevado su
8 0182 Delegacionde | 0y 501 Xalapa Xalapa Soraida Guerra 2283536282 | Lramite sin dar solucion, pide Peticion
Patrimonio Adauta se agilicen los tramites ya que
tardan mucho en resolverlos
No le gusta la morosidad a los
9 0183 Delegacionde | 0y o001 Xalapa Xalapa Fernando pérez 208112572 | trémites, se - pasan - de Peticion
Patrimonio Gonzalez responsabilidad de una a otra
persona y no resuelven nada
Oficina de Fernando de Jesus Hasta ahora el servicios es
10 0184 . 21/09/21 Xalapa-Sur Xalapa-Sur . R 2283048553 | excelente de todos los que | Reconocimiento
Hacienda Pérez Mavil . . .
trabajan en esta oficina
Oficina de Puede mejorar sana distancia L
n 0185 . 14/09/21 Xalapa-Sur Xalapa-Sur Scarlett Flores Lara 2281774393 . Peticion
Hacienda en sillas de espera
12 0186 Of|C|.na de 11/10/21 Xalapa-Sur Xalapa-Sur Domingo Juarez 2283634236 Atlende'rj c’or'1 excelente Reconocimiento
Hacienda Pozos educacién y rapido
Oficina de Claudia Vera Deberian tener dentro de las
13 0187 . 08/10/21 Xalapa-Sur Xalapa-Sur . 2281470802 | instalaciones lugar para pagar Sugerencia
Hacienda Aguilar .
en efectivo
Solo me gustaria que la
_ . aplicacion de OVH para
Ofi d Luis Alberto P .
14 0188 |C|.na N 06/10/21 Xalapa-Sur Xalapa-Sur s er 'o erero 2281522258 | emplacar vehiculos Sugerencia
Hacienda Castillo . . .
extranjeros funcionara bien
para agilizar el tramite
15 0189 Deleg'aaon.de 30/08/2021 Poza Rica Poza Rica Antonlo,Martlnez ___________ Que m|s escrituras ya estan Peticién
Patrimonio del Angel en trdmite y que cuando me
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FOLIO DE OFICINA OBRA, FECHA DE

LA AC'ZCION, CEDULA DE | LOCALIDAD | MUNICIPIO PROMOVENTE TELEFONO DESCRIPCION DE LA TIPO DE LA
No TRAMITE O SOLICITUD SOLICITUD
SOLICITUD SERVICIO VIGILANCIA

indiquen las recibiré, al
mismo tiempo manifiesto que
a la fecha tengo un promedio
de 30 anos de estar en espera
de mi solicitud de escrituras

Estoy inconforme pues llevo
20 afos esperando a que den
de baja a la sefiora, ¢cémo es
posible que no Ila hayan
Delegacionde | 5)/68/2021 | Poza Rica PozaRica | MacrinaMendoza | ,oo,o00g | Podidodarde baja?
Patrimonio Maldonado Espero que con esta presente
queja me resuelvan por fin y
den de baja la escritura de la
anterior duefia “C. Rosalba
Becerra Coto".

16 0190 Queja

DECLARATIVA DE PRIVACIDAD.- Los datos personales recabados seran protegidos, incorporados y tratados en el Sistema de Datos Personales de los Expedientes de los Comités de Contralorias Ciudadanas, el cual tiene su fundamento en el articulo 26 del Reglamento
Interior de la Contraloria General del Estado de Veracruz de Ignacio de la Llave, cuya finalidad es el registro y obtencion de la informacion de datos personales de la participacion ciudadana en acciones de vigilancia en los trémites, servicios, programas, obras y acciones
ejecutadas por las dependencias y entidades de la administracion pUblica estatal, el uso de los datos personales que se recaban es exclusivamente para llevar un control de las observaciones, identificar y acreditacion de los participantes ciudadanos en los comités de
contralorias ciudadanas constituidos y establecer la comunicacion con los mismos, y podran ser transmitidos a los Enlaces en las dependencias y/o entidades de la administracion piblica estatal, ademas de otras transmisiones previstas en la Ley 581 para la Tutela de los
Datos Personales en el Estado de Veracruz.

Los datos marcados con un asterisco (*) son obligatorios y sin ellos no podra acceder al servicio o completar el trémite de integracion de Comités de Contraloria Ciudadana o puede tener problemas con éste por la inexactitud de los datos. Asimismo, se le informa que sus
datos son resguardados con las medidas de seguridad de nivel basico y no podran ser difundidos sin su consentimiento expreso, salvo las excepciones previstas en la Ley.

El responsable del Sistema de datos personales es el Dr. Miguel Angel Diaz Lozada, Director de Contraloria Social y Participacion Ciudadana, quien esta obligado o facultado de responder a las preguntas que le sean planteadas por el titular de los datos personales y la
direccion donde podra ejercer los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion, asi como la revocacion del consentimiento es Avenida Manuel Camacho No. 156 esquina Poza Rica, Colonia Unidad Veracruzana, Xalapa, Veracruz, con teléfono:(228) 8416000 ext.
3835 y correo electronico: uaip@cgever.gob.mx

El interesado podra dirigirse al Instituto Veracruzano de Acceso a la Informacion, donde recibird asesoria sobre los derechos que tutela la Ley 581 para la Tutela de los Datos Personales en el Estado de Veracruz al teléfono: (228) 8420270 ext. 408; correo electronico:

contacto@verivai.org.mx o contactodatospersonales@verivai.org.mx http://www.ivai.org.mx.
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CEDULA DE VIGILANCIA DE TRAMITES 0 SERVICIOS

LResponsable de la aplicacién: omité de ntralor Ciudadana —‘
Datos Generales Fecha en que solicité el tramite o recibié el servicio : SQ ..Qj' EZ/
Periodo de duracién del tramite o 5 Cq | N U’TO S
servicio:
Dependencia o entidad que presta el tradmite o servicio: SEFIPLAN
Oficina o plantel en donde solicitd el tramite o recibe el servicio OFICINA DEHDA. DEL EDO.
Localidad: Jesus Carranza, Ver.
Municipio: Jesus Carranza,Ver
1. 1Indique el nombre o tipo del tramite o servicio que solicitd o recibib.
Land
£ ﬂ"}.olq(am <P _T() =
2. Marque con una X el cuadro que indique la informacién que conoce del tramite o servicio.
Maracteristicas generales QQOStO del trémite o servicio
l:l Fechas para recibir la atencién I:I Dénde canalizar sus quejas o denuncias
I:] Horarios D Otro:
—
I:l Tiempos de atencidén en ventanilla, asi como T
de respuesta o entrega
3. ¢Requiere de mis, informacidn para mejorar los tramites o servicios que se proporcionan?
o
-
Dsi = No éQué informacidén requiere?
4. La atencidén que le dio la o el servidor piblico, fue:
=
Buena I:]Regular |:|Mala ¢Por qué? -
5. ¢El tj€fmpo utilizado para su atencién o la resolucidn de su tramite o servicio fue?
uena |:|Regular |:|Mala ¢Por qué?
6. El estado que guardan las instalaciones y mobiliario lo considera:
I—_—]Buena Regular I:IMala i¢Por qué?
7.¢Le han condicionado la prestacidén del trémite o servicio, o bien requerido dinero a fin de -
otorgarle el mismo, sin que le proporcionen comprobante o recibo de pago? R
I:]Si No " ¢Por qué? escriba el nombre del servidor piiblico
8. ¢Algin servidor piliblico le tratd mal o se negd a atenderlo?
[ ]si No Describa cémo fue el trato -

Mencione el nombre del servidor piblico:

9. ¢Entregd:alguna queja o denuncia a la autoridad correspondiente?

éA qué se refirid la queja o denuncia?

- 017




3

-

10 ¢Las instalaciones cuentan con un letrero informativo a la vista de usuarios con los tramites
o servicios que ofrece?

Egjsi [:]No
11 ; Se cumple con el horario y dias de atencidn?
Eﬂsi DNO

12 :Existe un buzon de Quejas y Denuncias en la oficina?

[ [
13. En su opinién ¢Cudl cree usted que sean los beneficios del Comité de Contraloria Ciudadana?
m Fomentar la participacion ciudadana m Mejorar la calidad del servicio

Transparentar el uso de los recursos Otros:

Fortalecer la confianza ciudadana en las instituciones

Prevenir la corrupcién

Para mayor informacién llama sin costo al 01-800-71-26-453, o bien contactanos por correo
. electrdnico contraloriaciudadana@cgever.gob.mx o visita el portal de la Contraloria General
http://www,veracruz.gob.mx/contraloria

Nota: Espacio para expresar observaciones, comentarios o inconformidades:
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bmbre ompleto de la o el Integrﬂante del Comit Nombre completo de la o el Usuari
e L
Tel.: /‘/f”f.;d /:J / ! ”»'"/*{r 4"‘114//29}'2-‘?1 %?/Angz
* : é Firma: 7% .\'

Firma:

NOTA: Si desea guej /4 su promoc1on se le de el seguimiento conforme a los articul 96, 8 v yﬁpmas relativos y aplicables
de la Ley de f‘espor;sabllldades ‘de’ los Servidores Pablicos para el Estado Libre , /éo}:.(_rano de Veracruz-Llave, con relacién
a las preguntaﬂ'?_,_ 8 y 9; FAVOR DE APORTAR SUS DATOS PERSONALES COMPLETOS: (Nombre, domicilio con C.P., teléfono, correo

-

Avisc de Privacidad Simplificado relativo a los Expedientes de los Comités de Contralorias Ciudadanas

La Contraloria General con domicilio en Palacio de Gobierno s/n Planta Alta, calle Juan de la Luz Enriquez esquina Leandro Valle, Colonia Centro, Cbdigo
Postal 91000, en Xalapa, Veracruz, a través de la Direccidn General de Transparencia, Anticorrupcién y Funcién pGblica, es la responsable del tratamiento
de los datos personales gue nos proporcionen, los cuales serdn protegidos conforme a lo dispuesto por la Ley Nimero 316 de Proteccidén de Datos Personales
en Posesién de Sujetos Obligados para el Estado de Veracruz de Ignacio de la Llave, y demds normatividad que resulte aplicable.

Sus datos personales serdn utilizados con la finalidad de llevar a cabo el registro y obtencién de la informacidén de los datos personales de la
;axtlc1pac1on ciudadana en acciones de vigilancia en los trémites, servicios, programas, obras y acciones ejecutadas por las dependencias y entidades de
la administracién piblica estatal. El uso de los datos personales que se recaban es exclusivamente para llevar un registro y acreditacién de los
participantes ciudadanos en los comités de contralorias ciudadanas constituidas, establecer la comunicacién con los mismos y supervisar el funcionamiento
de estos.

Mo se recaban datos personales con finalidades secundarias o adicionales.

Le informamos que sus datos personales son compartidos con dependencias y entidades de la Administracitn PGblica Estatal, con el fin de dar seguimiento a
la operacién de los comités de contralorias ciudadanas en las acciones de supervisién, vigilancia y evaluacién de las obras, acciones, tramites v
servicios que se otorgan a través de Gobierno Estatal.

Para mavor infqrmicibn ACerca qgl tratamiento v
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CEDULA DE VIGILANCIA DE TRAMITES 0 SERVICIOS

|Responsable de la aplicacién: ité d on loria Ci an ]
Datos Generales Fecha en que solicité el tradmite o recibidé el servicio : %0/(;7402/
Periodo de duracién del tramite o ,ﬂ) i )Iﬁyfiyu?é_) .
servicio:
Dependencia o entidad que presta el trimite o servicio: SEFIPLAN
Oficina o plantel en donde solicitd el tramite o recibe el servicio OFICINA DEHDA. DEL EDO.
Localidad: Jesus Carranza, Ver.
Municipio: Jesus Carranza,Ver

1. 1Indique el nombre o tipo del tramite o servicio que solicitd o recibid.

w/aéwrén/d

2. Marque con una X el cuadro que indique la informacidn que conoce del tradmite o servicio.

Caracteristicas generales Costo del tramite o servicio
Fechas para recibir la atencién Dénde canalizar sus quejas o denuncias —
I:I Horarios l:] Otro:
M Tiempos de atencidn en ventanilla, asi como
& de respuesta o entrega
3. ¢Requiere de mids informacidn para mejorar los tramites o servicios que se proporcionan?
|:|Si MNO ¢Qué informacidén requiere? .
4. La atencidén que le dio la o el servidor piblico, fue:
MBuena DRegular l:lMala é¢Por quér
5. ¢El tiempo utilizado para su atencidén o la resolucién de su trimite o servicio fue?
%Buena DRegular I:lMala ¢Por quér - <
6. El estado que guardan las instalaciones y mobiliario lo considera:
%tlBuena DRegular DMala ¢Por qué?
7.¢Le han condicionado la prestacidn del tramite o servicio, o bien requerido dinero a fin de
otorgarle el mismo, sin que le proporcionen comprobante o recibo de pago?
I___lsi %\lo ¢Por qué? escriba el nombre del servidor piiblico
1¢
|
=

8. ¢AlgGn servidor piblico le tratdé mal o se negé a atenderlo?

|:|si No Describa cémo fue el trato

Mencione el nombre del servidor piiblico:

9. ¢Entregd alguna queja o denuncia a la autoridad correspondiente? =

¢A qué se refiridé la queja o denuncia?

 e-0179 1%
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10 ¢Las instalaciones cuentan con un letrero informativo a la vista de usuarios con los tramites
o servicios que ofrece?

Si [:]No

11 Se cumple con el horario y dias de atencidn?

_ISEJSi [:]No

12 gExiste un buzon de Quejas y Denuncias en la oficina?
m
13. En su opinidn ¢Cudl cree usted que sean los beneficios del Comité de Contraloria Ciudadana?

Fomentar la participacion ciudadana Mejorar la calidad del servicio

Transparentar el uso de los recursos Otros:

Fortalecer la confianza ciudadana en las instituciones

Prevenir la corrupcién

OOOR,

Para mayor informacién llama sin costo al 01-800-71-26-453, o bien contdctanos por correo
electrénico contraloriaciudadana@cgever.gob.mx o visita el portal de la Contraloria General
http://www.veracruz.gob.mx/contraloria

Nota: Espacio para expresar observaciones, comentarios o inconformidades:

=
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mbre ompleto de la o el Ingsgran e del Comit : Nombre completo de la o el Usuari
or A4 =z @
Tel.: /7*7///5@7\ re1.:  * Y 1328000
— . P
Firma: ¥ __%f T£ § Firma:
¥

NOTA: Si desea que a s promoc1an-se'he de el seguimiento conforme a los articulos 46, 4 y demds relativos y aplicables
de la Ley de responsabili

lidades de los Servidores Piblicos para el Estado Libre y Soberano de Veracruz-Llave, con relacién
a las preguntas 4, 7 y 9; FAVOR DE APORTAR SUS DATOS PERSONALES COMPLETOS: Nombre, domicilio con C.P., teléfono, correo

Aviso de Privacidad Simplificado relativo a los Expedientes de los Comités de Contralorias Ciudadanas
La Contraloria General con domicilio en Palacio de Gobierno s/n Planta Alta, calle Juan de la Luz Enriguez esquina Leandro Valle, Colonia Centro, C6digo
Postal 91000, en Xalapa, Veracruz, a través de la Direccién General de Transparencia, Anticorrupcidn y Funcidn Plblica, es la responsable del tratamiento
de los datos personales gue nos proporcionen, los cuales seradn protegidos conforme a lo dispuesto por la Ley NGmero 316 de Proteccién de Datos Personales
en Poses;on de Sujetos Obligados para el Estado de Veracruz de Ignacio de la Llave, y demds normatividad que resulte aplicable.

sus datos personales seran utilizados con la finalidad de llevar a cabo el registro y obtencién de la informacién de los datos personales de la
participacién ciudadana en acciones de wvigilancia en los tramites, servicios, programas, obras y acciones ejecutadas por las dependencias y entidades de
la administracién pablica estatal. EL uso de los datos personales que se recaban es exclusivamente para llevar un registro y acreditacién de los
participantes ciudadanos en los comités de contralorias ciudadanas constituidas, establecer la comunicacién con los mismos y supervisar el funcionamiento
de estos.

Mo se recaban datos personales con finalidades secundarias o adicionales.
Le informamos que sus datos personales son compartidos con dependencias y entidades de la Administracion Pliblica Estatal, con el fin de dar seguimiento a|
la operacién de los comités de contralorias ciudadanas en las accicnes de supervisién, vigilancia y evaluacién de las obras, acciones, trémites y
servicios que se otorgan a través de gchnprnu Estatal.

privacidad integral a traveés de lg
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CEDULA DE VIGILANCIA DE TRAMITES 0 SERVICIOS

IResponsable de la aplicacién: omi ontr r i n T

Datos Generales Fecha en que solicitd el tramite o recibid el servicio : 30-09-2/
r'_'_ <

Periodo de duracién del trémite o ) D7 n B

servicio:

Dependencia o entidad que presta el tramite o servicio: SEFIPLAN

Oficina o plantel en donde solicité el trimite o recibe el servicio OFICINA DEHDA. DEL EDO.

Localidad: Jesus Carranza, Ver.

Municipio: Jesus Carranza,Ver

l. Indique el nombre o tipo del tramite o servicio que solicitd o recibié.

EMPLAcAM  ENTT

2. Marque con una X el cuadro que indique la informacién que conoce del tramite o servicio.
m Caracteristicas generales |:| Costo del tramite o servicio

I:] Fechas para recibir la atencién @-\ Dénde canalizar sus quejas o denuncias

[l Horarios I___I Otro: N

[ ] Tiempos de atencién en ventanilla, asi como
de respuesta o entrega

3. ¢Requiere de mids informacién para mejorar los trimites o servicios que se proporcionan?

l:lsi |Z|No ¢Qué informacidén requiere?

4. La atencidn que le dio la o el servidor piblico, fue:

KIBuena I:IRegular I:IMala ¢Por qué?

5. ¢El tiempo utilizado para su atencién o la resolucién de su tramite o servicio fue?

mBuena [ Jregular [ IMala ¢Por qué? <

6. El estado que guardan las instalaciones y mobiliario lo considera:

[E_Buena DRegular I:]Mala ¢Por qué?

7.¢Le han condicionado la prestacidn del tramite o servicio, o bien requerido dinero a fin de
otorgarle el mismo, sin que le proporcionen comprobante o recibo de pago?

|:|Si ﬁNo ¢Por qué? escriba el nombre del servidor piiblico

&
8. ¢Algln servidor plblico le tratd mal o se negd a atenderlo?
Dsi QNG Describa cémo fue el trato
Mencione el nombre del servidor piblico:
9. ¢Entregd alguna queja o denuncia a la autoridad correspondiente? - <
Dsi No éA qué se refirid la queja o denuncia?
7

- -0180




10 :Las instalaciones cuentan con un letrero informativo a la vista de usuarios con los tramites
o servicios que ofrece?

si [ Jno
11 :; Se cumple con el horario y dias de atencidn?

KZJSi [:]No

12 ¢Existe un buzon de Quejas y Denuncias en la oficina?

I wNo

13. En su opinidn ¢Cudl cree usted que sean los beneficios del Comité de Contraloria Ciudadana?
Fomentar la participacion ciudadana EZJ Mejorar la calidad del servicio
Transparentar el uso de los recursos Otros:

Fortalecer la confianza ciudadana en las instituciones

Prevenir la corrupcidn

EHEERJ

““para mayor informacién llama sin costo al 01-800-71-26-453, o bien contactanos por correo
electrénico contraloriaciudadana@cgever.gob.mx o visita el portal de la Contraloria General
http://www.veracruz.gob.mx/contraloria

Nota: Espacio para expresar observaciones, comentarios o inconformidades:
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ung e

e fwvfﬁuﬂf en

bmbre ompleto de la o el Intedrante del Comit Nombre completo de la o el Usuari
* *
Tel.: Z/y////%_ (} Tel.:
* :. T *
Firma: "4 _:Sﬁ,“,_ Firma:

NOTA: Si desea qué a/su promocién se le de el seguimiento conforme a los articulos 46, 49 y demds relativos y aplicables
de la Ley de resporgabilidades de los Servidores PUblicos para el Estado Libre y Soberano de Veracruz-Llave, con relacién
a las preguntas 4,77, 8 y 9; FAVOR DE APORTAR SUS DATOS PERSONALES COMPLETOS: Nombre, domicilio con C.P., telé&fono, correoc

Aviso de Privacidad Simplificade relativo a los Expedientes de los Comités de Contralorias Ciudadanas

ta Contraloria General con domicilio en Palacio de Gobierno s/n Planta Alta, calle Juan de la Luz Enriquez esquina Leandro Valle, Colonia Centro, C&édigo
Postal 91000, en Xalapa, Veracruz, a través de la Direccién General de Transparencia, Antiforrupcién y Funcién PGblica, es la responsable del tratamiento
de los datos personales que nos proporcionen, los cuales serdn protegidos conforme a lo dispuesto por la Ley NGmero 316 de Proteccifin de Datos Personales
en Posesién de Sujetos Obligados para el Estado de Veracruz de Ignacio de la Llave, y demis normatividad que resulte aplicable.

Sus datos personales serdn utilizados con la finalidad de, llevar a cabo el registro y obtencidén de la informatién de los datos personales de la
participacién ciudadana en acciones de vigilancia en los, tramites, servicios, programas, obras y acciones ejecutadas por las dependencias y entidades de
la administracién pGblica estatal. El uso de los datos personales que se recaban es exclusivamente para llevar un registro y acreditacién de los
participantes ciudadanos en los comités de contralorias ciudadanas constituidas, establecer la comunicacién con los mismos y supervisar el funcionamiento
de estos.

Mo se recaban datos personales con finalidades secundarias o adicionales.

Le informamos que sus datos personales son compartidos con dependencias y entidades de la Administracién Plblica Estatal, con el fin de dar seguimiento a
la operacidon de los comités de contralorias ciudadanas en las accicnes de supervisién, vigilancia y evaluacidén de las obras, acciones, tramites ¥y
servicios que se otorgan a través de Goblerno Estatal.

geeder al aviso de privacidad integral a traviés de 13

&
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CEDULA DE VIGILANCIA DE TRAMITES 0 SERVICIOS

IResponsable de la aplicacién: _Comi de ntr ia Ciudad |

Datos Generales Fecha en que solicitd el tradmite o recibid el servicio

Periodo de duracién del tramite o

servicio:

Dependencia o entidad que presta el tramite o servicio: SEFIPLAN

Oficina o plantel en donde solicitd el tramite o recibe el servicio OFICINA DEHDA. DEL EDO.
Localidad: Jesus Carranza, Ver.

Municipio: Jesus Carranza,Ver

1. 1Indique el nombre o tipo del trémite o servicio que solicitd o recibiéb.

rd
2. Margde con una X el cuadro que indique la informacidén que conoce del tramite o servicio.

Caracteristicas generales D Costo del tramite o servicio
[:] Fechas para recibir la atencién [:] Dénde canalizar sus gquejas o denuncias =5
'Horarios I:I Otro:

Tiempos de atencién en ventanilla, asi como
de respuesta o entrega

3. ¢Requiere de m3s” informacién para mejorar los tramites o servicios que se proporcionan?

I:Isi (o) éQué informacidn requiere? -~ <
4. La atencién que le dio la o el servidor piblico, fue:
D’{uena I:IRegular I:lMala ¢Por qué?
5. ¢El tiempo utilizado para su atencién o la resolucidn de su trémite o servicio fue? o
Buena |:]Regular I:jMala ¢Por qué?
o
6. El tado que guardan las instalaciones y mobiliario lo considera:
Buena DRegular DMala ¢Por qué?
—

7.¢Le han condicionado la prestacidén del tramite o servicio, o bien requerido dinero a fin de
otorgarle el mismo, sin que le proporcionen comprobante o recibo de pago?

|:|si DNG/ ¢Por qué? escriba el nombre del servidor piblico

8. ¢Algln servi T piblico le tratd mal o se negd a atenderlo?

E]Si No Describa cémo fue el trato

Mencione el nombre del servidor piblico:

9. ¢Entregd algu queja o denuncia a la autoridad correspondiente?

I___'Si No ¢A qué se refirid la queja o denuncia?

n181 ke




10 ¢Las instalaciones cuentan con un letrero informativo a la vista de usuarios con los tramites

[l

o servicios que ofrece?
si [ no

¥e cumple con el horario y dias de atencidmn?

12 ¢Existe un bufon de Quejas y Denuncias en la oficina?

[z o

13. En su opinidn ¢Cudl cree usted que sean los beneficios del Comité de Contraloria Ciudadana?

Fomentar la participacion ciudadana [:] Mejorar la calidad del servicio

Transparentar el uso de los recursos Otros:

Fortalecer la confianza ciudadana en las instituciones

[:] Prevenir la corrupcidén

Para mayor informacién llama sin costo al 01-800-71-26-453, o bien contédctanos por correo
electrénico comtraloriaciudadana@cgever.gob.mx o visita el portal de la Contraloria General
http://www.veracruz.gob.mx/contraloria

Nota: Espacio para expresar observaciones, comentarios o inconformidades:

, Fyelente afameon. ‘ ‘

- Lu “yL DM (l r!(,‘ﬂ(;(’jc} P * Aé{’{ Hdﬁz ..,Téi’lﬂkl'ﬂ’

bmbre ompleto de la o el Integrante del Comit Nombre completo de la o el Usuari
* A4 *ﬂ-f *
Tel.: qLL’ ’013%‘\| Tel.: .
i i Y [] "\
. * P /) A * W A\
Firma: AL s Firma: fﬁﬁq )
i 177 -

NOTA: Si desea que a su ;;/i'f‘_ﬁﬁ'_ocién se le de el seguimiento conforme a los articulos 46, 49 y demds relativos y aplicables
de la Ley de responsabilidades de los Servidores Plblicos para el Estado Libre y Soberano de Veracruz-Llave, con relacién
a las preguntas 4, 7, 8 ¥ 9; FAVOR DE APORTAR SUS DATOS PERSONALES COMPLETOS: Nombre, domicilio con C.P., teléfono, correo

Aviso de Privacidad Simplificado relativo a los Expedientes de los Comités de Contralorias Ciudadanas
La Cohtraloria General con domicilio en Palacio de Gobierno s/n Planta Alta, calle Juan de la Luz Enriquez esquina Leandro Valle, Colonia Centro, C6digo)
Postal 91000, en Xalapa, Veracruz, a través de la Direccidén General de Transparencia, Anticorrupcidén y Funcién PGblica, es la responsable del tratamiento
de los datos personales que nos proporcionen, los cuales serén protegidos conforme a lo dispuesto por la Ley Nimero 316 de Proteccién de Datos Personales
en Posesién de Sujetos Obligados para el Estado de Veracruz de Ignacio de la Llave, y demds normatividad que resulte aplicable.

sus datos personales serdn utilizados con la finalidad de llevar a cabo el registro y obtencién de la informacidén de los datos personales de 13|
participacién ciudadana en acciones de vigilancia en los trémites, servicios, programas, obras y acciones ejecutadas por las dependencias y entidades de|
la administracién pGblica estatal. El uso de los datos perscnales que se recaban es exclusivamente para llevar un registro y acreditacién de los
participantes ciudadanos en los comités de contralorias ciudadanas constituidas, establecer la comunicacidén con los mismos y supervisar el funcionamiento|
de estos.

No se recaban datos personales con finalidades secundarias o adicionales.

Le informamos que sus datos personales son compartidos con dependencias y entidades de la Administracién Pdblica Estatal, con el fin de dar seguimiento a
la gperacién de los comités de contralorias ciudadanas en las acciones de supervisidn, vigilancia y evaluacién de las obras, acciones, trémites vy
servicios que se otorgan a través de Gobierno Estatal.
Para mayor informacidn rca del tratamiento los derechos € _puede ha valer, u & ac

r al aviso de privacidad inteqral a través de la
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CEDULA DE VIGILANCIA DE TRAMITES 0 SERVICIOS @

‘ Responsable de la aplicacién: Comité de Contraloria Ciudadana \ ‘

Datos Generales Fecha en que solicité el tramite o recibio el servicio: 2 | [o9 / Zoz\

riodo de duracion del tramite o

2rVICIO

Dependencia o entidad que presta el tramite o servicio: SECRETARIA DE FINANZAS Y PLANEACION
Oficina o plantel en donde solicité el tramite o recibe el servicio HACIENDA DEL ESTADO
Localidad:
Municipio:

1. 1Indique el nombre o tipo del tramite o servicio que solicité o recibié.

Cﬂaﬂﬂb{ﬁ e~ Prpictei ©
2. Marque con una X el cuadro que indique la informacién que conoce del tramite o servicio.

[Z Caracteristicas generales D Costo del tramite o servicio

D Fechas para recibir la atencidén D Dénde canalizar sus quejas o denuncias

I:] Horarios I:I Otro:

I:] Tiempos de atencidén en ventanilla, asi como
de respuesta o entrega

3. ¢(Requiere de mas informacibén para mejorar los tramites o servicios que se proporcionan?

DS NO . Qué informacion requiere?

La atencidén que le dio la o el servidor publico, fue:

mBuena DReguIar I____IMaIa ¢Por gué?

5. ¢El tiempo utilizado para su atencidén o la resolucién de su tradmite o servicio fue?
i]buena |:|Regu|ar E:lMala JPor que?

6. El estado que guardan las instalaciones y mobiliario lo considera:

lZlBuena I:IReguIar DMala .Por qué?

7.:Le han condicionado la prestacién del tramite o servicio, o bien requerido dinero a fin de
otorgarle el mismo, sin que le proporcionen comprobante o recibo de pago?

DSi gNo iPor qué? escriba el nombre del servidor publico

8. ¢Algun servidor publico le tratdé mal o se negdé a atenderlo?

I:]:n gNo Describa como fue el trato

Mencione el nombre del servidor piublico:

9. ¢(Entregdé alguna queja o denuncia a la autoridad correspondiente?

I:ISI BZ]NO A qué se refirié la queja o denuncia?

10 ;Las instalaciones cuentan con un letrero informativo a la vista de usuarios con los tramites
o servicios que ofrece?

L. N1B4
X

CGE.CCC.10




un

K& O

11 ; Se cumple con el horario y dias de atencidén?
[Xh [N

12 ;Existe un buzon de Quejas y Denuncias en la oficina?
St No

13. En su opinién iCual cree usted que sean los beneficios del Comité de Contraloria Ciudadana?
E Fomentar la participacion ciudadana

D Transparentar el uso de l0s recursos

D Mejorar la calidad del servicio

Otros:

[:] Fortalecer la confianza ciudadana en las instituciones

D Prevenir la corrupcion

Para mayor informacién llama sin costo al 01-800-71-26-453, © bien contéctanos por correo
electroénico contraloriaciudadana@cgever.gob.mx o visita el portal de 1a Contraloria General
http://www.veracruz. gob. mx/contraloria

Nota: Espacio para expresar observaciones, comentarios © inconformidades:
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K S NG

s Expedientes de los Comités de Contralorias Ciudadanas
nuez esquina Leandro Valle, Colonia Cen
onales que NOS proporcionen. Jos cuales serdn protegidos co

tro, Codigo Postal 91000, en Xalapa, Veracruz, 8 ravés de la Direccion

|.'7w sa de ’rivacidad Simplificade relativo a o
nforme 3 lo dispuesto por 1a Ley Nomero

uslons Gerera con domicilio en Palacio de Gobiernn s/n Planta Alta, calle Juan de la Luz Enr
ARTICOT UpCIoN Y Funcion pobiica, es ta responsable del tratamiento de los datos persl
o de Veracruz de \gnacio de a Liave. y demas normatividad que resulte aplicable

personales de la participacion ciudadana en acciones de Vi
n es exclusivamente para llevar un registro y acreditacion

¥ Transparenct
4 Proteceion de Datos Persongles en Posesion de Suetos Obligados para el Estad
a cabo el registro y obtencion de Ia informacitn de los datos
ablica estatal. El uso de los datos personales que se recabal
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gramas 0bias y acCIones ejec
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A ) se ecaban datos personales con finalidades secundanas o adicionales
| L nformamos que sus datos personales son compartidos con dependencias y entidades de 1a Administracion Poblica Estatal, con el fin de dar seguimiento a fa operacion de los comités de contralorias ciudadanas

|as acCIoNes g8 supervision, vigllancia y evaluacion de las obras, aCCIONES, tramites y Servicios que se otorgan a traves de Gobierno Estatal
13 magor informacion  acerca del tratamiento y de los derechos que puede hacer valer, usted puede acceder al avi

i / fwww veracruz gob mx/contralona/avisos-de privacidad/ £ A

so de privacidad integral 2 través de la direccion electronica
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CEDULA DE VIGILANCIA DE TRAMITES 0 SERVICIOS

LEETS VERAGRUL
i GOBIERNG
% DEL EBTADG

LResponsable de la aplicacion: Comité de Contraloria Ciudadana ]

Datos Generales Fecha en que solicitd el tramite o recibié el servicio: [y /= ¢ P‘(/%Zl
| B | r
Perfodo de duracién del tramite o llffh o
servicio: )
Dependencia o entidad que presta el tramite o servicio: SECRETARIA DE FINANZAS Y PLANEACION
Oficina o plantel en donde solicitd el tramite o recibe el servicio HACIENDA DEL ESTADO
Localidad: anrﬂm '

Municipio: XQ ’d lpj

1. Indique el nombre o tipo del tramite o servicio que solicitd o recibid.

A Hc’i 5 J:)Qj@; carnbio de Pln% }/ Pf’opff?" VO
2. Marque con una X el cuadro que indigue la informacidén que concce del tramite o servicio.

Z Caracteristicas generales |:| Costo del tramite o servicio

I:] Fechas para recibir la atencién D Dénde canalizar sus quejas o denuncias

I:I Horarios I:I Otro:

I:I Tiempos de atencién en ventanilla, asi como
de respuesta o entrega

3. ¢Requiere de mas informacién para mejorar los tréamites o servicios que se proporcionan?

@Si DNO :Qué informacidén reguiere? C%‘I‘Qﬁ

4. La atencién que le dio la o el servidor ptblico, fue:

mBuena ?Regular Mala ¢Porqué? Teraly Cd’d'uﬁ\ \/ qw:][o{@ ,
en rlempn ¥ 1omnd

5. (El tiempo utilizado para su atencién o la resolucidén de su tramite o servicio fui?

@ﬁuena [Jreguiar [ I™Mala iPor que? A-}-@n(“[m P@(@Q(\C{ lZOdQ

6. El estado que guardan las instalaciones y mobiliarioc lo considera:

IB’Buena I:IReguIar |:|Ma|a iPor qué? E_ '(Ce‘;k@ﬂ{'@ h VY]%‘)}{*ZCL }/
oy é:)fl‘i Slly

7.:.Le han condicionado la prestacién del tramite o servicio, o bien requerido dinero a fin de
otorgarle el mismo, sin que le proporcionen comprobante o recibe de pago?

|:|Si |Zf\lo ¢Por gué? escriba el nombre del servidor publico

8. ¢(Algin sexrvidor phiblico le tratd mal o se negd a atenderlo?

Dbl ErNo Describa coOmo fue el trato

Mencione ‘el nombre del servidor piblico:

9. ¢Entregdé alguna queja o denuncia a la autoridad correspondiente?

DST Bf\lo (A qué se refirio la queja o denuncia?

o
-
1
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10 ;Las instalaciones cuentan con un letrero informativo a la vista de usuarios con los tramites

o seryicios que ofrece? 5
Z i

11 ; Se cum.p'.le con el horario y dias de atencién?
s [ve

12 ;Existe un buzon de Quejas y Denuncias en la oficina?
| ¢Z|S| DNO

13. En su opinién ;Cuil cree usted que sean los beneficios del Comité de Contraloria Ciudadana?
Fomentar la participacion ciudadana D Mejorar la calidad del servicio

Transparentar el uso de los recurses Otros:

Fortalecer la confianza ciudadana en las instituciones

Prevenir la corrupcion

LRI

Para mayor informaciédn llama sin costo al 01-800-71-26-453, o bien contactanos por correo
electrénico contraloriaciudadana@egever.gob.mx o visita el portal de la Contraloria General
http://www.veracruz.gob.mx/contraloria

Nota: Espacio para expresar observaciones, comentarios o inconformidades:

Ohoetiaciones - Pede me kd"l}i/ <Sand J=tnaa en
las de esfocca. T S -

§ - < apleTT Clore s (ABh

Nombre ompletodela o el Integrante del Comité Nombre completo de la o el Usuario
— 22 55\ <CocO
* — *
ik o Cudesa Ty Tel: 228174242
Firma: ,@' 1 Firma: ‘t/;ﬁ%;

Tel:

NOTA Sidesea que a su promacion ez [ £ el seguimienta conforme a los articulos 46, 43 y demés relativos y aplicables de la Ley de responsabilidades de los

Servidores Pablicos para el Estado Libre 4 Soberano de Veracruz-Llave, con relacion a las preguntas 4, 7, 8 y 9; FAVOR DE APORTAR SUS DATOS PERSONALES

COMPLETOS: Nombre, domicilio con C.P., teléfono, correo electrénice, para su atencion correspondiente.

Aviso de Privacidad Simplificado relativo a los Expedientes de los Comités de Contralorias Ciudadanas

La Contraloria General con domicilio en Palacio de Gobierno s/n Planta Alta, calle Juan de la Luz Enriquez esquina Leandro Valle, Colonia Centro, Codigo Postal 91000, en Xalapa, Veracruz, a través de Ia Direccion
General de Transparencia, Anticorrupcién y Funcién Pablica, es Ia responsable del tratamiento de los datos personales que nos proporcionen, los cuales serdn protegidos conforme a lo dispuesto por la Ley Nimero
316 de Proteccién de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados para el Estado de Veracruz de ignacio de la Llave, y demas normatividad que resulte aplicable.

Sus datos personales seran utilizados con 1a finalidad de levar a cabo el registro y obtencion de la informacion de los datos personales de 1a participacion ciudadana en acciones de vigilancia en los trémites, servicios,|
programas, obras y acciones ejecutadas por las dependencias y entidades de la administracién pablica estatal. El uso de los datos personales que se recaban es exclusivamente para llevar un registro y acreditacion
de los participantes ciudadanos en los comités de contralorias ciudadanas constituidas, establecer la comunicacion con los mismos y supervisar el funcionamiento de estos.

No se recaban datos personales con finalidades secundarias o adicionales.

Le informamos que sus datos personales son compartidos con dependencias y entidades de la Administracion PUblica Estata), con el fin de dar seguimiento a la operacién de los comités de contralorias ciudadanas
en las acciones de supervision, vigilancia y evaluacion de las obras, acciones, tramites y servicios que se otorgan a través de Gobierno Estatal.

Para mayor informacién acerca del tratamiento y de los derechos que puede hacer valer, usted puede acceder al aviso de privacidad integral a través de la direccién electronica
htp / fwww.veracruz. gob.mx/contraloria/avisos-de-privacidad/ A 4
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CEDULA DE VIGILANCIA DE TRAMITES 0 SERVICIOS

[Responsable de la splicacién: Comité de Contraloria Ciudadana [

Datos Generales Fecha en que solicit6 el tramite o recibid el servicio : i /()c-xi— /ZOZ l
-
Periodo de duracién dei trémite o ?0 V"\‘V\
servicio:
Dependencia o entidad que presta el tramite o servicio: SECRETARIA DE FINANZAS Y PLANEACION

HACIENDA DEL ESTADO

Oficina o plantel en donde solicitd el trimite o rtzibe el servici

i . ; v N ' /
Localidad: (’) VYN rl{ Mo cle V\C\L"’f { jg%@ de
Municipio: Xl P SUV,

1. Indique el nombre o tipo del tramite o servicio que solicité o recibiéd.

E v Yaco amien do de Wi A el Cle 4(1‘ Nt"\;ﬂg

2. Marque con una X el cuadro que indique la informacién que conoce del tramite o servicio.

I:ZI Caracteristicas generales D Costo del tramite o servicio
D Fechas para recibir la atencién L—_I Dénde canalizar sus quejas o denuncias

D Horarios D Otro:

I:I Tiempos de atencidén en ventanilla, asi como
de respuesta o entrega

3. ¢(Requiere de mas informacién para mejorar los tramites o servicios que se proporcionan?

DSi No £Queé informacién requiere?
4. La atencién que le dic la o el servidor piblico, fue:

Buena DRegular I___lMala iPor qué? Ab ‘e \/LJ_I/V' can /

EXerlende edocaciEn N vafide ”

5. ¢(El tiempo utilizado para su atencién o la resolucién de su tramite o servicio fue?
[X]Buena [JReguiar [[Mala iéPor que? FQ( Uy Ba, Ao
1

6. El estado que guardan las instalaciones y mobiliario lo considera:

[¥]Buena [Jreguiar [ JMmala ePorqué? . wagy Vi tig /
7

7.:.Le han condicionado la prestacién del tramite 0 servicio, o bien reqguerido dinero a fin de
otorgarle el mismo, sin que le proporcionen comprobante o recibo de pago?

DSE mNo ¢Por qué? escriba el nombre del servidor publico

8. iAlgln servidor piblico le tratd mal o se negé a atenderlo?

[:]5' No Describa como tue el trato

Mencione el nombre del servidor publico:

9. ¢(Entregé alguna queja o denuncia a la autoridad correspondiente?

[:IS,— 'Z’J LA qué se refirid la queja o denuncia?
o Y B " ine )
4 Y d 1
el B 5 s 18 COE.CCCID



10 ;Las instalaciones cuentan con un letrero informativo a la vista de usuarios con los trimites
o servicios que ofrece?

EES[ UNO ’

11 ; Se cumple con el horario y dias de atencidn
Xs [

12 ;Existe un buzon de Quejas y Denuncias en la oficina?
flsi v

13. En su opinidén ;Cudl cree usted que sean los beneficios del Comité de Contraloria Ciudadana?
Fomentar la participacion ciudadana l:l Mejorar la calidad del servicio

Transparentar el uso de los recursos Otros:

Fortalecer la confianza ciudadana en las instituciones

00

Prevenir la corrupcion

Para mayor informacién llama sin costo al 01-800-71-26-453, o bien contéctanos por correo
electrénico contraloriaciudadanalegever.gob.mx o visita el portal de la Contraloria General
http://www.veracruz.gob.mx/contraloria

Nota: Espacio para expresar observaciones, comentarios o inconformidades:

) ; 'CDV\/‘:W\ Ay JJavec p&cfclj
Nombre on@lgto e Ia e elg 59r%€o@1te Nombre co“n,npleto de la o el Usuario
Tel: * ‘ZZQD-”‘S%/L 3‘ 1 Tel. a2 ‘83 6-3 Q“Z 35

5 * o
Firma: i O Q,lm Firma:
[V -

i

NOTA Si deses que a su promaciar-s=TE Ge e seguimiento confarme a los articulos 46, 48 y demas relativos y aplicables de la Ley de responsabilidades de los
Servidores Publicos para el Estado Libre y Soberanc de Veracruz-Llave, con relacion a [as preguntas 4, 7, 8 y S; FAVOR DE APORTAR SUS DATOS PERSONALES
COMPLETQOS: Nombre, domicilio con C.P, teléfong, correo electrénico, para su atencion corresoondiente.

Aviso de Pri\ra:idadvsuimpliﬁcadu relativo a los Expedientas de ios Comités de Contralorias Ciudadanas

La Contralaria General con domicilio en Palacio de Gobierno s/n Planta Alta, calle Juan de la Luz Enriquez esquina Leandro Valle, Colonia Centro, Cadigo Postal 91000, en Xalapa, Veracruz, a través de la Direccion
General de Transparencia, Anticorrupcion y Funcién Pablica, es Ia responsable del tratamiento de los datos personales que nos proporcionen, los cusles seran protegidos conforme a lo dispuesto por la Ley NUmero
316 de Proteccion de Datos Personales en Posesién de Sujetos Obligados para el Estado de Veracruz de ignacio de la Liave, y demas normatividad que resulte aplicable.

Sus datos personales serén utilizados con la finalidad de llevar a cabo el registro y obtencion de la informacion de los datos personales de la participacion ciudadana en acciones de vigilancia en los ramites, servicios,
programas, obras y acciones ejecutadas por las dependencias y entidades de la administracion pablica estatal. £l uso de los datos personales que se recaban es exclusivamente para llevar un registro y acreditacian|
de los participantes ciudadanos en los comités de contralorias ciudadanas constituidas, establecer la comunicacién con los mismos y supervisar el funcionamiento de estos.

Mo se recaban datos personales con finalidades secundariss o adicionales.

Le informamos que sus datos personales son compartidos con dependencias y entidades de la Administracion Pblica Estatal, con el fin de dar seguimiento a la operacion de los comités de contralorias ciudadanas
en las acciones de supervision, vigilancia y evaluacién de las obras, acciones, trémites y servicios que se otorgan a través de Gobierno Estatal

Para mayor informacion acerca del tratamiento y de los derechos que puede hacer valer, usted puede acceder al aviso de privacidad integral a través de la dirgccién electronica:
hitp //www veracruz.gob.mx/contraloria/avisos-de-privacidad/ - 4
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" ANEXO
BN 2 CBE.CCC0 6 2

CEDULA DE VIGILANCIA DE TRAWITES 0 SERVICIOS

Responsable de la aplicacion: Comité de Contraloria Ciudadana |

WERACRLIL
GOBIERNG
JEL EBTADG

Datos Generales Fecha en que solicité el tramite o recibid el servicio: Or?/d"f" ! / 2¢ 74 |
Periodo de duracién del trdmite o UL YCRLY Y (”(f Vel \-—- lr\ 0 (
serviclo. { .

Dependencia o entidad que presta el tramite o servicio: SECRETARIA DE FINANZAS Y PLANEACION
Oficina o plantel en donde solicitd el tramite o recibe el servicio HACIENDA DEL ESTADO
Localidad: Y“(i A

. L7y
Municipio: )((-‘\{- \ ‘( G4

1. Indique el nombre o ti del .tramite o serwicio que solicitdé o recibid.
Ak, c\.g ﬂhw!ﬁ q cf'(;hﬁf’l{“ ae \vpele lm:o
2. Marque con una X el cuadro que indidque la informacién que lconoce del tramite o servicio.
D Caracteristicas generales I:I Costo del tramite o servicio
D Fechas para recibir la atencién I:l Dénde canalizar sus quejas o denuncias

Horarios D Otro:

l:l Tiempos de atencién en ventanilla, asi como
de respuesta o entrega

3. ¢(Requiere de mas informacién para mejorar los tridmites o servicios que se propoxcionan?
DSi No cQué informacion requiere?

4. La atencién que le dio la o el servidor piblico, fue:

@Buena [JRegular [ IMala iPor qué?

5. ¢El tiempo utilizado para su atencién o la resolucién de su tramite o servicio fue?

Dtﬁuena ERegular [:Mala ¢Por que?

6. El estado que guardan las instalaciones y mobiliario lo considera:

E'B_uena DRegular DMala iPor qué?

7.:.Le han condicionado la prestacién del tramite o servicio, o bien requerido dinero a fin de
otorgarle el mismo, sin que le proporcionen comprobante o recibo de pago?

I:ISi No iPor qué? escriba el nombre del servidor ptblico

8. ¢Algin servidor piiblico le tratd mal o se negd a atenderlo?

Db! E]No Describa como tue el trato

Mencione el nombre del servidor piblico:

9. ¢Entregdé alguna queja o denuncia a la autoridad correspondiente?

I:]Si’ ENO (A qué se refirio la queja o denuncia?

te-0187T COE.CCC IO




10 ;Las instalaciones cuentan con un letrero informativo a la vista de usuarios con

o servicios que ofrece?
s [
11 ; Se cumple con el horario y dias de atencién?
[s [ve
12 ;Existe un buzon de Quejas y Denuncias en la oficina?

Dsr No

13. En su opinién ¢Cudl cree usted gue sean los beneficios

Otros:

Fomentar la participacion ciudadana Mejorar la calidad del servicio

Transparentar el uso de los recursos

del Comité de Contraloria Ciudadana?

los tramites

Fortalecer la confianza ciudadana en las instituciones

Prevenir la corrupcion

L]

http://www.veraczruz.gob.mx/contraloria

Para mayor informacidén llama sin costo al 01-800-71-26-453, o bien contédctanos por correo
electrénico contraloriaciudadana@cgever.gob.mx ¢ visita el portal de la Contraloria General

Nota: Espacio para expresar observaciones, comentarios o inconformidades:

2N 2y Vi LA R’ .__‘"1{_!“._ My {3 N i } radhSe]
\ 2 (‘.:__C!'(_'_'j_ e\ RA4<€C [ WO
B 4 . - o _ _ _ - .
" * l" | “ = 'i 4 '1 - 3 !
WIVATNR I R S Va N #7

Nombre completo de lao el Usuario

J T?C‘() a2

Nombre ompfeto de Ja o el Integr
viewbgc‘g iﬁ

f?ZL'f 15%431*’41

ol |

Tel.: Tel: uc/s

Firma:

ADigeode: 'L ]

Firma:

) _V,'_',\.-r-

OTA. Sideses gue a Su promaciéeres
Serwdores Publicos pars ido Libre y Soberano de Veracruz-LI
COMPLETOS: Nombre, domicitio con C.P, teléfono, correo electronico, oara su atencion correspondients.

de el sequimiento conforme a los articulos 46, 48 y demas relfativos y aplicables de la Ley de responsabilidades de los
.con relacion a las preguntas 4, 7, 8 y S, FAVOR DE APORTAR SUS DATOS PERSONALES

Aviso de Privacidad Simplificado relativo a los Expedientes de los Comités de Contralorias Ciudadanas

La Contraloria General con domicifio en Palacio de Gobierno s/n Planta Alta, calle Juan de la Luz Enriquez esquina Leandro Valle, Colonia Centro, Cédigo Postal 91000, en Xalapa, Veracruz, 8 través de la Direccion
General de Transparencia, Anticorrupcion y Funcion Pablica, es la responsable del tratamiento de los datos personales que nos proparcionen, los cuales seran protegidos conforme a lo dispuesto por Ia Ley Nomero

316 de Proteccion de Datos Personales en Posesitin de Sujetos Obligados para el Estado de Veracruz de Ignacio de la Liave, y demas normatividad que resulte aplicable.

Sus datos personales seran utilizados con la finalidad de llevar a cabo el registro y obtencién de la informacion de los datos personales de la participacion ciudadana en acciones de vigifancia en los tramites, servicios,
programas, obras y acciones jecutadas por las dependencias y entidades de la administracion pablica estatal. Ef uso de los datos personales que se recaban es exclusivamente para llevar un registro y acreditacian

de los participantes ciudadanos en los comités de contralorias ciudadanas constituidas, establecer ls comunicacion con los mismos y supervisar el funcionamiento de estos.
No se recaban datos personales con finalidades secundarias o adicionales.

Le informamos que sus datos personales son compartidos con dependencias y entidades de la Administracion Pablica Estatal, con el fin de dar seguimiento 3 ia operacion de los comités de contralorias ciudadanas

en las acciones de supervision, vigilancia y evaluacian de las obras, acciones, trémites y servicios que se otorgan a través de Gobierno Estatal.

Para mayor informacion acerca del tatamiento y de los derechos que puede hacer valer, usted puede acceder al aviso de privacidad integral a través de la direccion electrbnica

http://www.veracruz gob.mx/contraloria/avisos-de-privacidad/
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CEDULA DE VIGILANCIA DE TRAMITES 0 SERVICIOS

| Responsable de la aplicacion: Comité de Contraloria Ciudadana

Datos Generales Fecha en que solicité el tramite o recibid el servicio : @é/&&f/{é’,&/
Periodo de duracién del trdmite o ;O 10TOS.
servicio

Dependencia o entidad que presta el tramite o servicio: SECRETARIA DE FINANZAS Y PLANEACION
Oficina o plante n donde solicitd el trémite o recibe el servicio HACIENDA DEL ESTADO
Localidad: AAPP, bEE
Municipio: NAchm VER

1. Indique el nombre o tipo del tréamite o servicio que solicité o recibid.

_,BAm PACAS | ETIHAPAIERND ETO JUEPAGEE Y [A4BIO0  DyopnETAized

2. Marque con una X el cuadro gue indique la informacién que conoce del tramite o servicio.

Caracteristicas generales E Costo del trémite o servicio
|X] Fechas para recibir la atencién El Dénde canalizar sus quejas o denuncias

IZ' Hor-arios I:I Otro:

El Tiempos de atencidén en ventanilla, asi como
de respuesta o entrega

3. (Requiere de mas informacién para mejorar los tramites o servicios que se proporcionan?

I:ISi No :Qué informacién requiere?

4. La atencién que le dio la o el servidor piblico, fue:

Buena I:IRegular :]Mala iPor qué? —._M“;@U %EEOSH ? ,é(_y,r:f"m

5. (E1 tiempo utilizado para su atencién o la resolucidén de su tréamite o servicic fue?

[3¢]Buena [JReguiar [ JMaia iPor qué? }3/_]7’1)0 , ,

6. El estado que guardan las instalaciones y mobiliarioc lo considera:

Buena DRegular I:IMaIa iPor qué? ,_/ngcgmg _éyﬁpo

7.:Le han condicionado la prestacién del tramite o servicio, o bien requerido dinero a fin de
otorgarle el mismo, sin que le proporcionen comprobante o recibo de pago?

DSi IZINO ¢Por qué? escriba el nombre del servidor publico - 3.1 QUACA 1B 2 e

-

8. ;Algin servidor piblico le tratdé mal o se negd a atenderlo?

EL [ No Describa como fue el trato UUUGA,

Mencione el nombre del servidoxr publico:

9. ¢Entregdé alguna queja o denuncia a la autoridad correspondiente?

[—__|Sf DQNO (A qué se refirio la queja o denuncia? LONCA .

ke e Gl&ﬁ" COE.CCCI0




10 ;Las instalaciones cuentan con un letrero informativo a la vista de usuarios con los tramites
o servicios gque ofrece?

s [
11 ; Se cumple con el horario y dias de atencién?
|ESi [INo
12 ;Existe un buzon de Quejas y Denuncias en la oficina?

[¥]si [ Jno

L}

13. En su opinién ;Cual cree usted que sean los beneficios del Comité de Contraloria Ciudadana?
Fomentar la participacion ciudadana | le Mejorar la calidad del servicio

Transparentar el uso de los recurses Otros:

[.Zj Fortalecer la confianza ciudadana en las instituciones
m Prevenir la corrupcion

Para mayor informacién llama sin costo al 01-800-71-26-453, o bien contactanos por correo
electrénico contraloriaciudadana@egever.gob.mx o visita el portal de la Contraloria General
http://www.veracruz.gob.mx/contraloria

Nota: Espacio para expresar observaciones, comentarios o inconformidades:

== :
S0LO ME. GusTBRIN OUF LA APUCACION DE OMH
PALA LMEADE VEPIIOS LXTROUSERIS Fordounis bl EX _ o
PARA AGILIZAK L TRPATI. I i s e

* : *A)fS A:z)'r_%r-r/) :.%E?U UTL U e
Nombre C@?&Q\g\e Iff&\gggrfr&’g’wsc m(ﬁ?_} Nombre completo de la o el Uiuario
et (Zj_g‘ [ ‘_:5%3 (L—' Tel.: /(2338%‘52 2Z2o¢€e
* ' 1|' * /Euf g
Firma: -yu -y wda KL A Firpe: /.;.,m,.:-—?:'::.._ —

NOTA: Sideses queas 1 se le de eI segutmler\to conforme a los articulos 46, 48 y demés rela |os i rasaeaedtilidades de los
Servidores Pubhcos para el Estado L|bre y Saberano de Veracruz-Llave, con relacién a las preguntas 4,7, 8 4 S FAVOR DE APORTAR SUS DATOS PERSONALES
COMPLETOS: Nombre, domicilio con C.P,, teléfono, correo electrénico, para su atencion correspondiente.

Aviso de Privacidad Simplificado relativo a los Expedientes de ios Comités de Contralorias Ciudadanas
La Contraloria General con domicilio en Palacio de Gobierno s/n Planta Alta, calle Juan de la Luz Enriquez esquina Leandro Valle, Colonia Centro, Cédigo Postal 91000, en Xalapa, Veracruz, 8 través de fa Direccitin,
General de Transparencia, Anticorrupcién y Funcién Poblica, es la responsable del tratamiento de los datos personales que nos proporcionen, los cuales serén protegidos conforme a lo dispuesto por fa Ley NOmero!
316 de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados para el Estado de Veracruz de Ignacio de Ia Llave, y deméas normatividad que resulte aplicable.
Sus datos personales sersn utilizados con la finalidad de llevar a cabo el registro y obtencitn de la informacién de los datos personales de la participacién ciudadana en acciones de vigilancia en los tramites, servicios,
programas, obras y acciones ejecutadas por las dependencias y entidades de Ia administracion pablica estatal El uso de los datos personales que se recaban es exclusivamente para llevar un registro y acreditacian
de los participantes ciudadanos en los comités de contralorias ciudadanas constituidas, establecer la comunicacion con los mismos y supervisar el funcionamiento de estos.
Mo se recaban datos persanales con finalidades secundarias o adicionales

Le informamos que sus datos personales son compartidos con dependencias y entidades de la Administracion Publica Estatal, con el fin de dar seguimiento a la operacion de los comités de contralorias ciudadanas;
en las acciones de supervision, vigilancia y evaluacién de las obras, acciones, trémites y servicios que se otorgan a través de Gobierno Estatal
Para mayor informacion acerca del tratamiento y de los derechos que puede hacer valer, usted puede acceder al aviso de privacidad integral a través de la direccion electronica.
nttp //www.veracruz.gob.mx/contraloria/avisos-de-privacidad/ .ﬂ 4
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