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Sefiora

Janneth Capacoila Grimaldos

Jefa de la Unidad Territorial

Programa Nacional de Asistencia Solidaria, PENSION 65

Puno.-

Asunto: Se ALERTA seis (06) CASOS.
De mi mayor consideracion:

Es grato dirigirme a Usted para hacerle llegar un cordial saludo a nombre de los miembros
del Comité de Transparencia y Vigilancia Ciudadana (en adelante, el Comité), en especial de
su presidente, Monsefior Luis Bambarén Gastelumendi. Al mismo tiempo manifestarle que el
Comité tiene como funcion principal vigilar los avances en el cumplimiento de los objetivos de
los programas sociales del Ministerio de Desarrollo e Inclusiéon Social; asi como velar por la
transparencia y neutralidad en la ejecucion de sus prestaciones sociales.

En tal sentido, producto de las acciones de veeduria y vigilancia realizadas por el Comité de
Transparencia y Vigilancia Ciudadana, adjunto al presente le hago llegar los siguientes
casos®:

CASO N° 025-2021-CTVC/PUN
CASO N° 026-2021-CTVC/PUN
CASO N° 027-2021-CTVC/PUN
CASO N° 028-2021-CTVC/PUN
CASO N° 029-2021-CTVC/PUN
CASO N° 030-2021-CTVC/PUN

Finalmente, me permito sugerirle que se realice la verificacion de estos casos y, concluido su
procedimiento, le solicito sirva comunicar el resultado de los mismos.

A la espera de su pronta atencién, quedo de usted.
Atentamente,
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El Comité publica en su pagina web todos los casos alertados al programa, asi como las respuestas recibidas. * Un CASO
RESUELTO es aquel que el programa social ha comunicado al Comité -por escrito-, manifestando:
1) Una conclusién sobre el CASO; precisando la condicién de: FUNDADO o INFUNDADO.

2) Si el CASO es FUNDADO, es necesario precisar la accion correctiva inmediata implementada que da solucién al
CASO; o la medida correctiva mediata a implementar y el plazo previsto para la solucion del CASO. Se debe adjuntar
documentos que demuestran la accién correctiva.

3) Si el CASO es INFUNDADO, es necesario precisar las razones en las cuales se sustenta esta decision, citando normas
o documentos que asi lo demuestren.

4) Si el CASO corresponde a dos 0 mas puntos criticos y/o a dos 0 mas personas, es necesario individualizar la
condicién y proceder a dar solucion por cada uno de ellos, de acuerdo a los numerales 2 6 3, segun corresponda. De lo
contrario, si quedara al menos uno de ellos sin solucién, entonces se considera como CASO PARCIALMENTE
RESUELTO.

El Comité publica en su pagina web todos los casos alertados programa, asi como las respuestas recibidas
Jr. Puno N° 124. Interior s/n. Piso 2. Puno. Of. De la MCLCP

Teléfono: Celular: (#) 942160434; (#) 942153457; (#) 942153945
http:// www.ctvcperu.org
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COMITE DE TRANSPARENCIA Y VIGILANCIA CIUDADANA

Teléfono de Puno (#)942160434 o
Teléfono Nacional: (#)942160421 CASO N® 027-2021-CTVC/PUN
PROGRAMA SOCIAL: PENSION 65 1. FECHA DE REGISTRO: 20/02/2021
|. DATOS DEL INFORMANTE / SOLICITANTE / VEEDOR
2. APELLIDOS NOMBRES: BARRA VILCA ESTEVAN SENON 3. NUMERO-DNI: 01200376
, , COMITE DE TRANSPARENCIA Y VIGILANCIA i RESPONSABLE
4.0RGANIZACION/INSTITUCION CIUDADANA 5. CARGO: DE CAMPO
Il. IDENTIFICACION DEL CASO: LUGAR DE OCURRENCIA, PROCESO VIGILADO/VERIFICADO 6. FECHA DE OCURRENCIA: | 20/02/2021
7. DEPARTAMENTO: PUNO 8. PROVINCIA: CARABAYA
9. DISTRITO: OLLACHEA 10. CCPP/DIRECCION: | QUICHO
11. PRoceso oBJETODE | AFILIACION DE USUARIOS 12. ; DONDE SE APLICO :
VIGILANCIA/VEEDURIA LA FICHA DE ATENCION? LLAMADA TELEFONICA
13. CANTIDAD DE 1 14. CANTIDAD DE 1
AFECTADOS: PunTOS CRITICOS:
Ill. DESCRIPCION DE LOS HECHOS (ANALISIS Y PRECISIONES):

En fecha 20/02/2021, dos ciudadanos del Centro Poblado de Quicho del distrito de Ollachea, que
pidi6 se guarde en reserva su nombre por seguridad, se comunicaron por teléfono con el Equipo
Técnico del Comité y reporto el siguiente punto critico:

NO CUMPLE CRITERIO SOCIOECONOMICO Y ESTA EN EL PROGRAMA (POSIBLE CASO DE
FILTRACION). Segun los informantes, el Sr. Francisco Flores Quispe identificado con DNI
01695343 con residencia habitual en el Centro Poblado de Quicho distrito de Ollachea, es usuario
regular del Programa Pension 65. El mencionado adulto mayor no demostraria caracteristicas
visibles de ser extremo pobre; por los inmuebles que posee, entre ellos: Una propiedad rural
considerable en el sector “Huasinuqui” en el cual cria cuantiosas vacas y alpacas, una camioneta
de su propiedad color verde plomo, una tienda comercial bien equipada en su propia casa de
material noble en Quicho y otra casa en Macusani capital de la provincia de Carabaya.

Los ciudadanos que hacen la observacion piden al Programa Pension 65, realizar visitas
domiciliarias inopinadas para contrastar la veracidad de la informacion con la que se determiné la
respectiva clasificacion socioeconémica.

| IV. SUGERENCIAS / RECOMENDACIONES:

¢ Exhortamos al programa Pension 65 verificar el caso alertado en el lugar de los hechos, a
través de sus operadores de campo, de comprobarse el incumplimiento de los requisitos
establecidos, proceder con la suspensién y/o desafiliacibn en concordancia a los
procedimientos establecidos en la Resolucién Directoral N° 020-2019-MIDIS/P65-DE

\ . ANEXOS: (Total de paginas/folios: (01)

1. Ficha de Atencion A-005-2021-PUN-P (01 folio)
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COMITE DE TRANSPARENCIA A A
¥ VIGILANCIA CIUDADANA
CONTIGO| ) CUNAMAS( ) FONCODES |
1.PROGRAMA pon X{ ;¢ PENSION 85 ( X QALIWARMA | |

|2FECHA de REGISTRO: (20,02, 2)

L. DATOS DEL INFORMANTE/SOLICITANTE: De preferencia debe ser el(la) mismofa) titular interesadofa)

3. Apallidos Nombres: [Zaev 72 Vil cay &oliam Siesort |4 DocumentoDNE | ©/2€ 0336

5. Saxo (Género): Masauino ( X Femenina ) 6. Fcha-Nacimiento: | 26 - /2 = /758
7.Es Usuariofa)?:  [SI( FechaAackn__L__/__/| NO (X |8. Tiempo Residencia: |( 54/ (0 MESES

9. Correo Electrénico: |fuuno, jcTuc p evu Egimails Lo [10. Tolef. Personal: gSsoOxys35/2
11. InstitucioniCargo: | C TV ~ Ko fews=Sie Campo 12. Tell. Institucional:

13. Departamento: | P tesr 0 " |14, Provincla: Prian©

15. Distrito: " P 16. CCPPIDireccion: | Selceclo

Il. DESCRIPCION AL DETALLE DEL CASO: 17.FECHA OCURRENCIA: | 20102/ 2 |
A) LUGAR DONDE OCURRIO EL CASO:

18. Departamento: | [/ List© 19. Provincia: Cayrabayd

20. Distrito: o/léechea 21.CCPPDIreccién: | &) yu) ch ©

B) DESCRIPCION DE LOS HECHOS RELACIONADOS AL CASO: El Informante debe precisar bien lo siguiente:
22,
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23.TIPO d ATENCION: |Coneutts ( ) Sugerencla | Pedido { | Reclamo { ) Queja () Denuncia { | |24.TOTAL FOLIOS: |

25.0¢ctos. ADJUNTOS: |Memorial ( ) informe { ) Oficio { ) Constancls ( ) Cerificado ( ) Partids Nacemito | | Copia DNI( ) DJ( ) Otros | |
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L (MEMBRO DEL COMITE LOCAL)

NOMBRE, FIRMA y SELLO DEL VEEDOR NOMBRE Y FIRMA YiO HUELLA DIGITAL DEL USUARIOW] O
COMITE LOCAL) INFORMANTE/SOUICITANTE |
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