COMITE DE TRANSPARENCIA Y VIGILANCIA CIUDADANA
SEDE REGIONAL PUNO

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

OFICIO N° 066-2021-CTVC/PUNO

Puno, 30 de julio de 2021

Sefior

David Oswaldo Valdez Gutiérrez

Jefe de la Unidad Territorial

Fondo de Cooperacion para el Desarrollo Social — Foncodes

Puno.-

Asunto: Se ALERTA un (01) CASO.
De mi mayor consideracion:

Es grato dirigirme a Usted para hacerle llegar un cordial saludo a nhombre de los
miembros del Comité de Transparencia y Vigilancia Ciudadana (en adelante, el
Comité). Al mismo tiempo manifestarle que el Comité tiene como funcién principal
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 el
Comité de Transparencia y Vigilancia Ciudadana, adjunto al presente le hago llegar
el siguiente CASO":

e CASO N° 150-2021-CTVC/PUN
Finalmente, me permito sugerirle que se realice la verificacion de estos casos v,

concluido su procedimiento, le solicito se sirva comunicarnos el resultado de los
mismos.

A la espera de su pronta atencion, quedo de usted.

Atentamente, Vi

Z
¢ Ulises.Salvador Valderrama Pacho
Responsable Regional

DNI: 01254466

pok Wt e T T % B

Jr. Puno N° 124. Interior s/n. Piso 2. Puno. Of. De la MCLCP
Teléfono: Celular: 942160434
Correo Electronico: mesadepartes.ctvcperu@gmail.com / puno.rrctvcperu@gmail.com
Pagina Web: www.ctvcperu.org.pe




COMITE DE TRANSPARENCIA Y VIGILANCIA CIUDADANA

Teléfono de Puno 942160434
Teléfono Nacional: 945095602

CASO

N° 150-2021-CTVC/PUN

PROGRAMA SOCIAL: | FONCODES

| 1. FechADE REGISTRO: | 08/07/2021

I. DATOS DEL INFORMANTE / SOLICITANTE / VEEDOR:

2. APELLIDOS NOMBRES: QUISPE QUISPE CIRO CONCEPCION 3. NUMERO-DNI: 01548621
) ) COMITE LOCAL DE TRANSPARENCIA Y VIGILANCIA .

4.0RGANIZACION/INSTITUCION CIUDADANA 5. CARGO: PRESIDENTE
II. IDENTIFICACION DEL CASO: LUGAR DE OCURRENCIA, PROCESO VIGILADO/VERIFICADO 6. FECHA DE OCURRENCIA: | 01/07/2021
7. DEPARTAMENTO: PUNO 8. PROVINCIA: AZANGARO
9. DISTRITO: ARAPA 10. CCPP/DIRECCION: | ARAPA

GENERACION DE OPORTUNIDADES 1. 2 DONDE SE APLICO
11. PRoceso oBJETODE | ECONOMICAS DE HOGARES ' ¢ .
VIGILANGIAVEEDURIA | RURALES EN SITUACION DE B ey | 02! ~ COMITE LOCAL

EXTREMA POBREZA i
13. CANTIDAD DE 1 14. CANTIDAD DE 1
AFECTADOS: PUNTOS CRITICOS:

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

El 08/07/2021, el presidente del Comité Local Sr. Ciro Concepcion Quispe Quispe del distrito de
Arapa, recogid la version de los usuarios del proyecto Haku Wifay que por seguridad pidieron se
guarde en reserva sus datos personales y se registré el siguiente punto critico:

1.- MATERIALES O INSUMOS ENTREGADOS EN MAL ESTADO. Los hogares focalizados que
forman parte de la intervencién de Foncodes a través del proyecto Haku Wifiay de la comunidad
Llacharapi Chico, distrito de Arapa, han comunicado al Comité Local su disconformidad con los
materiales entregados por el NEC Arapa para la construccion de cobertizos, los mismos
constituyen parte de la ejecucion del proyecto. La insatisfaccion es con los listones de madera
apolillados que recibieron en fecha 01/07/2021, los listones de madera serian utilizados en el
armado del techo de cobertizos para vacunos cuyas medidas referenciales son de 6.70 m de largo
por 3.20 m de ancho. Los hogares manifiestan “que las maderas debilitadas por la polilla no nos
dan ninguna garantia para nuestro ganado, ante los rigores de la naturaliza de la zona”.

En fecha reciente 12/07/2021 se llevé a cabo una reunion con la participaron de hogares que
forman parte del proyecto Haku Wifiay presidente del NEC Sr. Leonardo ltusaca Ramos, su junta
directiva y el Coordinador del NE Ing. Leoncio Wildor Huanca Apaza; en dicha reunién los
afectados elevaron su reclamo de este hecho y la respuesta del fue “que las cotizaciones, compra
y traslado desde Cuzco de estos listones de madera estuvo a cargo de una comision a cargo de
los Yachachiq dejando entrever, que los defectos que tuviera los materiales seria responsabilidad
de la comision”, esta respuesta no ha planteado alterativas de solucién ante los hechos
denunciados.

| IV. SUGERENCIAS / RECOMENDACIONES:

e Sugerimos al Programa que en el marco de sus competencias realice la verificacion de los
materiales entregados a los hogares que forman parte del proyecto Haku Wifiay de Foncodes
en el distrito de Arapa, al concluir el procedimiento se sirva comunicarnos oportunamente los
resultados del mismo, precisando, las acciones correctivas que implementod para dar solucion
al caso motivo de alerta.

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

1. Ficha de Atencion: A-030-2021-PUN-F (01 folio)
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I. DATOS DEL INFORMANTE/SOLICITANTE: De preferencia debe ser el(la) mismo(a) titular interesado(a)

3. Apellidos Nombres: & I %?: Ea )_l“,:;é! Covd Conceprogwy |4 Documento-DNE: | 0/SYEED [
5. Sexo (Género): Masculino ( Femenino ( ) 6. Fecha-Nacimiento:
7. Es Usuario(a)?: S| ( )FechaAfiliacion___ | | | | NO ()(1 8. Tiempo Residencia: |( ) MESES
9. Correo Electrénico: 10. Telef. Personal: |95 355073
11. Institucién/Cargo: |CLTV/C / P yeside ,{Zg 12. Telf. Institucional:
P
13. Departamento: p uUuno 14. Provincia: A 2a.0Gar0
15. Distrito: 'Avapa 16. CCPPIDireccion: | £)rz peq

II. DESCRIPCION AL DETALLE DEL CASO:

17.FECHA OCURRENCIA: |07 10412/

A) LUGAR DONDE OCURRIO EL CASO:

18. Departamento: // U” 0o

19. Provincia:

A "aﬁtjcz 70

20, Distrito: Z o /9 A

21, CCPPIDlreccwn Ll achgva pl (ju cO

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

22,

LOS HECHOS OCURRIDOS. CUANTOS Y QUIENES SON LOS AFECTADOS (cuando son mas de 3 adjuntar listado 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 SI EL CASO YA FUE ANTES PRESENTADO AL OPERADOR DEL PROGRAMA. ;QUE HIZO EL PROGRAMA HASTA AHORA PARA RESOLVER?
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23.TIPO d ATENCION: |Consulta ( ) Sugerencia ( ) Pedido ( ) Reclamo (XJ Queja () Denuncia ( ) |24.TOTAL FOLIOS: | 1
25.Dctos. ADJUNTOS: |Memorial ( ) Informe ( ) Oficio ( ) Constancia ( ) Certificado ( ) Partida Nacmto ( ) Copia DNI ( ) DJ ( ) Otros ( )
26.0BSERVACIONES: | A/in quNa
NOMBRE, FIRMA y SELLO DEL VEEDOR NOMBRE Y FIRMA Y/O HUELLA DIGITAL DEL USUARIO(A)
(MIEMBRO DEL COMITE LOCAL) INFORMANTE/SOLICITANTE PRINCIPAL

NomerEs ApeLLpos: 1y O (e Ccf C%‘W Q””/‘//'( G) wegfpe
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NOMBRES APELLIDOS:

DNLI: CARGO:




