


 

COMITÉ DE TRANSPARENCIA Y VIGILANCIA CIUDADANA 

 

En el marco de las acciones de vigilancia al Programa Pensión 65, la presidenta del Comité Local de Transparencia y Vigilancia 
Ciudadana del distrito de Independencia, Sra. María Carmen La Motta Lobatón, ha realizado una acción de vigilancia 
registrando la Ficha de Atención A-005-2023-ICA-P, en el cual se evidencia el siguiente punto crítico: 
 
1. ADULTO MAYOR EN CONDICIÓN DE EXTREMA POBREZA Y/O DISCAPACIDAD NO ES COBERTURADO POR EL 

PROGRAMA. La Sra. Julia Rosa Saco Gonzales, es una adulta mayor de 74 años de edad, identificada con DNI 
N°42066537, se pudo evidenciar la situación de vulnerabilidad en la que vive, tiene su vivienda de triplay, palos y plástico, 
presenta múltiples problemas de salud, vive sola, no tiene hijos, se alimenta gracias a la caridad de algunos de sus 
familiares y sus vecinos, el equipo técnico del Comité  ha realizado la consulta en línea sobre la Clasificación Socio 
Económica (CSE) de la Sra Julia y esta indica  que la adulto mayor tiene la CSE de pobre extremo, con vigencia del 
06/02/2023, hasta 06/02/2029. Ver anexo 02. Por lo manifestado, se solicita al programa que en el marco de lo establecido 
en su normativa para la Gestión de la Entrega de la Subvención Monetaria, RDE N° 078-2019-MIDIS/P65-DE, trate el 
caso de la Sra. Julia Rosa Saco Gonzales como un caso de prioridad social y a través de sus procedimientos se verifique 
la situación de vulnerabilidad adicional a la condición de pobreza extrema que presenta y se pueda considerar la 
priorización de su trámite de afiliación.  

 

IV. SUGERENCIAS / RECOMENDACIONES: 
  

 

En el marco de la realización de las acciones para el cumplimiento adecuado del proceso de Afiliación de usuarios/as del 

Programa Pensión 65 en la Unidad Territorial Ica, y en observancia a los lineamientos técnicos del Programa, se sugiere lo 

siguiente: 

Se solicita revisar el caso y se nos comunique las acciones implementadas para su solución. 
 

 

V. ANEXOS: (Total de páginas/folios: 6 folios) 
 

 

ANEXO 01; Copia de la Ficha de Atención N° A-005-2023-ICA-P (1 folio).  

ANEXO 02; Copia de la CSE – Pobre Extremo (1 folio).  

ANEXO 03; Copia del DNI de Julia Rosa Saco Gonzales. (1 folio).  

ANEXO 04; Fotografías 2 (1 folio). 

 
 
 

 
 
 

         …………………..………………………. 
           Rosario Córdova Pérez de Muñoz 

Responsable de Campo 

Telf. ICA:  942159108 

Telf. LIMA: 945095602 
 CASO  N° 0015-2023-CTVC/ICA 

                                                                                

PROGRAMA SOCIAL: PENSIÓN 65 1. FECHA DE REGISTRO: 13/04/2023 
  

                                      
  

I. DATOS DEL INFORMANTE/SOLICITANTE:  

2. APELLIDOS NOMBRES: LA MOTTA LOBATON  MARIA CARMEN 3. NÚMERO-DNI: 80032890 

4.ORGANIZACIÓN/INSTITUCIÓN 
COMITÉ LOCAL DE TRANSPARENCIA Y VIGILANCIA 
CIUDADANA DE INDEPENDENCIA 

5. CARGO: PRESIDENTA 

                                        

II. IDENTIFICACIÓN DEL CASO:  6. FECHA DE OCURRENCIA: 13/04/2023 

7. DEPARTAMENTO: ICA 8. PROVINCIA: PISCO 

9. DISTRITO: INDEPENDENCIA 10. CCPP/DIRECCIÓN: 
IRRIGACIÓN CABEZA DE TORO LAT. 
3 LT.1 

11. PROCESO: AFILIACION DE USUARIOS 
12.  ¿DÓNDE SE APLICÓ 

LA FICHA DE 

VIGILANCIA/ATENCIÓN? 
42066537-POTENCIAL USUARIO 

13.  CANTIDAD DE 

AFECTADOS: 
01 

14. CANTIDAD DE 

PUNTOS CRÍTICOS 
01 

                                        

III. DESCRIPCIÓN DE LOS HECHOS (ANÁLISIS y PRECISIONES):  



 
 

1. ANEXO 01: Copia Ficha de Atención A-005-2023-ICA-P 
 
 
 
 
 

COMITÉ DE TRANSPARENCIA 

Y VIGILANCIA CIUDADANA 
 FICHA DE ATENCIÓN  FICHA N°  A-005-2023-ICA-P      

El miembro del Comité Local de Transparencia y Vigilancia Ciudadana facilita el llenado de la Ficha de Atención 

cuando el Informante/Solicitante (de preferencia el USUARIO) pide hacer llegar su caso al Programa Social 
-LA CANALIZACIÓN DEL CASO HACIA LOS PROGRAMAS SOCIALES ES GRATUITO Y NO REQUIERE FIRMA DE ABOGADO- 

 
1.PROGRAMA pon X: 

 CONTIGO (    )     CUNA MÁS (   )      FONCODES (   )      JUNTOS (   )         PAIS (  )               

 PENSIÓN 65 ( X  )      QALI WARMA (   ) 2.FECHA de REGISTRO: 
 

   13 / 04 / 2023 

I. DATOS DEL INFORMANTE/SOLICITANTE:  De preferencia debe ser el(la) mismo(a) titular interesado(a) 

3. Apellidos Nombres: 
 SACO GONZALES JULIA ROSA 4. Documento-DNI:   42066537 

5. Sexo (Género): Masculino (    )               Femenino (  X   ) 6. Fecha-Nacimiento:  22/05/1948 

7. Es Usuario(a)?: SI (   )Fecha Afiliación        /        /         / NO ( X ) 8. Tiempo Residencia:  (             ) MESES          Más de 50 años. 

9. Correo Electrónico:  --  10. Telef. Personal:  960674603 – CARMEN LA MOTTA 

11. Institución/Cargo:  --  12. Telf. Institucional:  -- 

13. Departamento:  ICA 14. Provincia:  PISCO 

15. Distrito:  INDEPENDENCIA 16. CCPP/Dirección: IRRIGACIÓN CABEZA DE TORO LAT. 3 LT.1 

II. DESCRIPCIÓN AL DETALLE DEL CASO: 17.FECHA OCURRENCIA:    13 / 04 / 2023 

A) LUGAR DONDE OCURRIÓ EL CASO: 

18. Departamento:  ICA 19. Provincia:  PISCO 

20. Distrito:  INDEPENDENCIA 21. CCPP/Dirección: IRRIGACIÓN CABEZA DE TORO LAT. 3 LT.1 

B) DESCRIPCIÓN DE LOS HECHOS RELACIONADOS AL CASO: El Informante debe precisar bien lo siguiente: 

22.           LOS HECHOS OCURRIDOS. CUÁNTOS Y QUIÉNES SON LOS AFECTADOS (cuando son más de 3 adjuntar listado con: Apellidos, Nombres, DNI, Edad y Observaciones). 

QUIÉNES SON LOS PRESUNTOS o POSIBLES RESPONSABLES QUE MOTIVARON EL CASO. QUÉ PIDEN LAS PERSONAS AFECTADAS PARA RESOLVER EL CASO. 

PRECISAR CLARAMENTE SI EL CASO YA FUE ANTES PRESENTADO AL OPERADOR DEL PROGRAMA. ¿QUÉ HIZO EL PROGRAMA HASTA AHORA PARA RESOLVER? 

   La moradora Julia Rosa Saco Gonzales, adulta mayor de 74 años de edad, identificada con DNI N° 42066537,  

   tiene su vivienda de triplay, palitos y una parte de plástico, presenta múltiples problemas de salud, a raíz de una  

   operación en la cual le extrajeron el útero, presentando frecuentemente constantes dolores e infecciones, vive sola,   

       no tiene hijos, vive de la caridad de alguno de sus familiares y vecinos y cumple los requisitos para acceder al 

    programa Pensión 65, su clasificación socio económico es de POBRE EXTREMO. 

 

 

 

 

 

 

 

 

23.TIPO d ATENCIÓN: Consulta (  )   Sugerencia (  )    Pedido ( X )    Reclamo (  )    Queja ( )    Denuncia (  ) 24.TOTAL FOLIOS:      4  

25.Dctos. ADJUNTOS: Memorial (  )   Informe (  )    Oficio (  )    Constancia (  )    Certificado (   )    Partida Nacmto (  )   Copia DNI ( X )    DJ (  )    Otros ( X ) 

26.OBSERVACIONES:  

NOMBRE, FIRMA y SELLO DEL VEEDOR 

(MIEMBRO DEL COMITÉ LOCAL) 

NOMBRE Y FIRMA Y/O HUELLA DIGITAL DEL USUARIO(A) Ó 

INFORMANTE/SOLICITANTE PRINCIPAL 
 

 
 
 

-------------------------------------------------------------------------------------------- 

NOMBRES APELLIDOS:    María Carmen La Motta Lobatón  

DNI:   80032890                                CARGO:  Presidenta_ 

 

 
 
 

-------------------------------------------------------------------------------------------- 

NOMBRES APELLIDOS: Julia Rosa Saco Gonzales                          

DNI:      42066537                           CARGO:                     _ 

 

 



 

 

 

2. ANEXO 02: Clasificación socio económico de POBRE EXTREMO de Julia Rosa Saco Gonzales , con vigencia al 
06/02/2029. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 

3. ANEXO 03: Copia de DNI de Julia Rosa Saco Gonzales 
 
 
 
 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 

4. ANEXO 04: Fotografías 
 

 

 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 


