COMITE DE TRANSPARENCIA Y VIGILANCIA CIUDADANA
SEDE REGIONAL APURIMAC

"Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres"
"Afio del Bicentenario del Pera: 200 afios de Independencia”

Apurimac, 13 de diciembre de 2021
OFICIO N° 046-2021-CTVC/APURIMAC

Sefiora:

Johanna Pefia Trujillo

Jefe de la Unidad Territorial-Apurimac

Programa Nacional de Apoyo Directo a los Mas Pobres Juntos

Presente. -

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 (Comité), al mismo
tiempo manifestarle que el Comité, tiene como funcion principal la de vigilar los
avances en el cumplimiento de los objetivos de los programas sociales del Ministerio
de Desarrollo e Inclusion 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 los
Comités Locales de Transparencia y Vigilancia Ciudadana, adjunto al presente le hago
llegar los siguientes CASOS™:

e CASO N° 074-2021-CTVC/APU - CASO N° 075-2021-CTVC/APU
e CASO N° 076-2021-CTVC/APU - CASO N° 077-2021-CTVC/APU
e CASO N° 078-2021-CTVC/APU - CASO N° 079-2021-CTVC/APU

Finalmente, me permito sugerirle que se realice la verificacion de este caso vy,
concluido su procedimiento, le solicito sirva comunicar el resultado de la misma.

A la espera de su pronta atencién, quedo de Usted
Atentamente

Guerson Yovani Paliza Pinto
Responsable Regional

Para efectos de la atencion del CASO alertado, el Comité entiende que un Caso Resuelto es aquel que el Programa le ha comunicado - por escrito -, manifestando:
1) Unaconclusién sobre el CASO Alertado; precisando si tiene la CONDICION de: FUNDADO o INFUNDADO.

2) Si el CASO Alertado es FUNDADO, es necesario precisar la medida correctiva implementada o la medida a implementar y el plazo previsto.

3) SielCASO Alertado es INFUNDADO, es necesario precisar las razones en las cuales sustenta esta decision.

4) Si el CASO Alertado corresponde a dos 0 mas personas afectadas, es necesario individualizar la CONDICION y procederde acuerdo a los numerales 2 o 3,
segun corresponda.
El Comité publica en su pagina web todos los casos alertados al programa, asi como las respuestas recibidas

Jiron Apurimac 420 — Abancay
Celular: 942160032
Correo Electrénico: mesadepartes.ctvcperu@gmail.com / apurimac.rrctvcperu@gmail.com
Pagina Web: www.ctvcperu.org.pe
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COMITE DE TRANSPARENCIA Y VIGILANCIA CIUDADANA

Teléfono Abancay: 942160032
Teléfono Nacional: 994432338

CASO

N° 078-2021-CTVC/APU

PROGRAMA SOCIAL: JUNTOS 1. FECHA DE REGISTRO: 06/12/2021
|. DATOS DEL INFORMANTE / SOLICITANTE / VEEDOR:
2. APELLIDOS NOMBRES: CHACON DELGADO YUDY 3. NUMERO-DNI: 44523759
, . COMITE DE TRANSPARENCIAY VIGILANCIA } RESPONSABLE
4.0RGANIZACION/INSTITUCION CIUDADANA 5. CARGO: DE CAMPO
II. IDENTIFICACION DEL CASO: LUGAR DE OCURRENCIA, PROCESO VIGILADO/VERIFICADO 6. FECHA DE OCURRENCIA: | 06/12/2021
7. DEPARTAMENTO: APURIMAC 8. PROVINCIA: CHINCHEROS
9. DISTRITO: HUACCANA 10. CCPP/DIRECCION: | CERCADO
11. PROCESO OBJETODE | AFILIACION Y MANTENIMIENTO 12. ; DONDE SE APLICO
VIGILANCIA/VEEDURIA DE PADRON DE HOGARES LA FICHA DE VEEDURIA? 42681566-POTENCIAL USUARIO
13. CANTIDAD DE 14. CANTIDAD DE i
AFECTADOS: 01 PUNTOS CRITICOS: 01 Punto Critico

lll. DESCRIPCION DE LOS HECHOS (ANALISIS Y PRECISIONES):

En

mi condicion de Responsable de campo del Comité Transparencia, en acciones de

vigilancia al programa Juntos, se recibid llamada telefonica, la cual origino el punto
critico descrito a continuacion:

1.

HOGAR EN CONDICION DE POBREZA EXTREMA NO ES COBERTURADO POR
EL PROGRAMA. Mediante llamada telefénica se recibié el reclamo de la Sra.
Marlene Vasquez Pillaca identificada con DNI N° 42681566; refiere que desde el
afo 2020 trata de inscribirse al programa Juntos, pero hasta la fecha no pudo iniciar
la inscripcién; cumple con los requisitos que exige el programa, cuenta con
clasificacién socioecondmica de pobre, vive en situacion de vulnerabilidad al no
poder trabajar y ser el Unico sustento de su menor hijo A.A.M.V. con fecha de
nacimiento 05/07/2021

Segun la normativa vigente del Decreto Supremo N° 02-2021-MIDIS y Resolucion
Ministerial N° 062-2021-MIDIS el hogar en el presente afio ha cumplido con el criterio
de priorizacién de incorporar hogares con nifios hasta los 30 dias de nacido, cuyo
nifio de iniciales A.A.M.V tiene fecha de nacimiento 05/07/2021, la sefiora Marlene
desconoce de lo sefialado en la normativa vigente y asimismo manifiesta su
extrafieza del porque no ha sido tomado en cuenta para su afiliacién si cumplia el
criterio de priorizacién segln norma vigente.

IV. SUGERENCIAS / RECOMENDACIONES:

e Que el programa Juntos, realice las indagaciones respectivas del punto critico y
resuelva en el plazo establecido segun la ruta de emision de alertas del Comité




de Transparencia y Vigilancia Ciudadana, ademas de alcanzar a esta instancia
formalmente las acciones o tramites realizados para la soluciéon del caso.

¢ Que el programa agilice los tramites de afiliacion de los potenciales usuarios/as
(la demora indistintamente del resultado del tramite de afiliacion, genera
expectativa)

V. ANEXOS: (Total de paginas/folios: 04)

1. Anexo 01: Ficha de Atencién N° V-023-2021-J (01 folios)
2. Anexo 02: Copias de DNI (02 folios)
3. Anexo 03: Captura de su CSE (01 folio)

nf=a i) f A
r L{ f
.."__,;, Figd ik

<K |

Yudy Chacoén Delgado
Responsable de campo.




Anexo 01: Ficha de Atencion N° V-023-2021-J

COMITE DE TRANSPARENCIA

FICHA DE ATENCION FICHA N°A-023-2021-J

El miembro del Comité Local de Transparenciay Vigilancia Ciudadana facilita el llenado de la Ficha de Atencién cuando el
Informante/Solicitante (de preferencia el USUARIO) pide hacer llegar su caso al Programa Social
-LA CANALIZACION DEL CASO HACIA LOS PROGRAMAS SOCIALES ES GRATUITO Y NO REQUIERE FIRMA DE ABOGADO-

Y VIGILANCIA CIUDADANA

CONTIGO ( ) CUNAMAS () FONCODES ( ) JUNTOS (X)
1.PROGRAMA pon X: > 2.FECHA de REGISTRO: 12 /2021
OGRAMA pon PAIS () PENSION 65 ( ) QALI WARMA ( ) CHA de REGISTRO 0671212021
|. DATOS DEL INFORMANTE/SOLICITANTE: De preferencia debe ser el(la) mismo(a) titular interesado(a)
3. Apellidos Nombres: |Vasquez Pillaca Marlene 4. Documento-DNI: 42681566
5. Sexo (Género): Masculino () Femenino (x ) 6. Fecha-Nacimiento:
7. Es Usuario(a)?: Sl ( )Fecha Afiliacion_/ / / g(()) 8. Tiempo Residencia: |() MESES
9. Correo Electrénico: 10. Telef. Personal: 984046553
11. Institucién/Cargo: 12. Telf. Institucional:
13. Departamento: APURIMAC 14. Provincia: CHINCHEROS
15. Distrito: HUACCANA 16. CCPP/Direccion: |CERCADO
IIl. DESCRIPCION AL DETALLE DEL CASO: 17.FECHA OCURRENCIA: | 6/12/2021
A) LUGAR DONDE OCURRIO EL CASO:
18. Departamento: APURIMAC 19. Provincia: CHINCHEROS
20. Distrito: HUACCANA 21. CCPP/Direccion: |CERCADO

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

22 LOS HECHOS OCURRIDOS. CUANTOS Y QUIENES SON LOS AFECTADOS (cuando son mas de 3 adjuntarlistado con: Apellidos,Nombres, DNI, Edad y Observaciones). QUIENES SON LOS PRESUNTOS o
POSIBLES RESPONSABLES QUE MOTIVARON EL CASO. QUE PIDEN LAS PERSONAS AFECTADAS PARA RESOLVER EL CASO.

PRECISAR CLARAMENTE SIEL CASO YA FUE ANTES PRESENTADO AL OPERADOR DEL PROGRAMA. (QUE HIZO EL PROGRAMA HASTA AHORA PARA RESOLVER?
Mediante la llamada al celular institucional, se recibio la llamada de la Sra. Marlene Vasquez Pillaca identificada con DNI N° 42681566; refiere que
desde el afio 2020 trata de inscribirse al programa Juntos, pero hasta la fecha no pudo iniciar la inscripcidn; cumple con los requisitos que exige el
programa, vive en situaciones de vulnerabilidad al no poder trabajar por la discapacidad que presenta y ser el tnico sustento de su menor hijo. .

23.TIPO d Consulta () Sugerencia () Pedido () Reclamo (x ) Queja( ) Denuncia () 24.TOTAL
ATENCION- EOI I0S-
25.Dctos.

Memorial () Informe () Oficio () Constancia () Certificado () Partida Nacmto () Copia DNI () DJ () Otros ()

ADIUNTOS:
26.0BSERVACIONES
NOMBRE, FIRMA y SELLO DEL VEEDOR (MIEMBRO NOMBRE Y FIRMA Y/O HUELLA DIGITAL DEL USUARIO(A) O
DEL COMITE LOCAL) INFORMANTE/SOLICITANTE PRINCIPAL
NOMBRES APELLIDOS: Yudy Chacén Delgado NOMBRES APELLIDOS:
DNI: 44523759 CARGO: Responsable de campo DNI:. CARGO:




Anexo 02: Copias de DNI
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Anexo 03: Captura de su CSE
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13/12/2021 - 18:08:00
Expediente N°: 0009352-2021

Nota : Larecepcion no da conformidad al contenido.
Teléfono: 444-2525 Anexo: 3009
Visitanos : http://www.juntos.gob.pe/

JUNTOS

Firma: ..o



