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Cadigo Fecha de emision Fecha de actualizacién
PR-DDC-AAL-04 ROO 21/11/2025 No aplica

Procedimiento para Brindar Orientacién Alimentaria en el programa de Atencion Alimentaria a personas en
- situacion de Vulnerabilidad modalidad Nifias y Nifios de 2 a 5 afios 11 meses de edad, No Escolarizados

. OBJETIVO

Establecer las actividades necesarias para brindar orientacién alimentaria en el Programa de
Atencién Alimentaria a personas en situacién de Vulnerabilidad modalidad Nifias y Nifios de 2 a 5
afios 11 meses de Edad, No Escolarizados, con la finalidad de conocer el procedimiento para
impartir una orientacién alimentaria de calidad.

. ALCANCE
Aplica al personal adscrito al Departamento de Asistencia Alimentaria perteneciente a la
Direccién de Desarrollo Comunitario y Alimentacién del Sistema para el Desarrollo Integral de la
Familia en Yucatan.

I1. FUNDAMENTO LEGAL
Ambito Federal
Articulo 4, Parrafo 3; de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos.
Articulos 3y 12, fracciones |, inciso a, VIII; de la Ley de Asistencia Social.
Articulo 25, fraccion V; de la Ley de Coordinacion Fiscal.
Articulos 1, 69, fraccion IX, inciso a; de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacion
Publica.
Articulos 7, 8, 12, 14, 27; de la Ley General de Desarrollo Social.
Politicas y Lineamientos de Operacién Programa Integral de Desarrollo Comunitario.
Estrategia Integral de Asistencia Social, Alimentacién y Desarrollo Comunitario 2025. (EIASADC).
Directrices hacia el Plan Nacional de Desarrollo 2024-2029.

Ambito Estatal

Articulo 87, fraccién XV; de la Constituciéon Politica del Estado de Yucatan.

Articulo 7, 8 y 14; de la Ley de Actos y Procedimientos Administrativos del Estado de Yucatan.
Articulos 2, fraccién |, 5; de la Ley de Nutricién y Combate a la Obesidad.

Articulos 2, 39, fracciones lll, IV; de la Ley de Responsabilidades de los Servidores Publicos del
Estado de Yucatan.

Articulos 65, fraccion Il; 103, 104; de la Ley de Salud del Estado de Yucatan.

Articulo 11, fraccién Xl; de la Ley sobre el Sistema Estatal de Asistencia Social de Yucatan.

Plan Estatal de Desarrollo Yucatan.

Articulo 11 Bis; del Cédigo de la Administracion Publica de Yucatan.

Articulo 49, fracciones I, II, ll, 1V, V, VI, VII; del Estatuto Organico del Sistema para el Desarrollo
Integral de la Familia en Yucatan.

“La informacién contenida en el presente documento es responsabilidad de la Dependencia/Entidad que lo genera.”
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Cadigo | Fecha de emision . Fechade actualizacién
PR-DDC-AAL-04 ROO 21/11/2025 No aplica

Procedimiento para Brindar Orientacion Alimentaria en el programa de Atencién Allmentana a personas en
situacion de Vulnerabilidad modalidad Nifias y Nifios de 2 a 5 afios 11 meses de edad, No Escolarizados

IV. DEFINICIONES
Calidad nutricia: herramienta conceptual flexible a diferentes contextos, para conducir acciones
en materia de estructuracién de apoyos alimentarios y menus saludables para promover una
alimentacién correcta.

Capacitacion: proceso de formacién destinado a promover, facilitar, fomentar y desarrollar las
aptitudes, habilidades o conocimientos de las personas, con el fin de permitirles mejores
oportunidades y condiciones de vida.

DAA: Departamento de Atencion Alimentaria.

Desnutricién: Estado patolégico inespecifico, sistémico y potencialmente reversible que se
genera por el aporte insuficiente de nutrimentos, o por una alteracion en su utilizacién por las
células del organismo. Se acompaiia de varias manifestaciones clinicas y reviste diversos grados
de intensidad (leve, moderada, grave).

EIASADC: Estrategia Integral de Asistencia Social Alimentaria y Desarrollo Comunitario.

Oficio: Tipo de documento que sirve para comunicar disposiciones, consultas, rdenes, informes,
asi como acuerdos y compromisos, entre otros.

Orientacién y educacién alimentaria (OEA): conjunto de acciones enfocadas en transmitir nuevos
conocimientos, asi como reforzar aquellas buenas practicas que realiza la comunidad, a través de
diferentes actividades que motiven a tener actitudes saludables, mismas que, con el tiempo, se

conviertan en acciones cotidianas (habitos).

Personas beneficiarias: Ninas y nifios de 2 a 5 afnos 11 meses de edad no escolarizada que
cumplen con los requisitos del programa.

SMDIF: Sistema Municipal para el Desarrollo Integral de la Familia.
SNDIF: Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia.

Sistema: Sistema Estatal para el Desarrollo Integral de la Familia.

“La informacién contenida en el presente documento es responsabilidad de la Dependencia/Entidad que lo genera.”
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C6digo Fecha de emision Fecha de actualizacion
PR-DDC-AAL-04 ROO 21/11/2025 No aplica

'Pro'c'edimientro para Brindar Orientacion Alimentaria en el programa de Atencién Alimentaria a personas en
situacion de Vulnerabilidad modalidad Nifas y Nifios de 2 a 5 afios 11 meses de edad, No Escolarizados

V. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO
Titular del Departamento de Asistencia Alimentaria/ Nutriélogo (Coordinador de Programa)

1. Realiza el disefio de las rutas de visita a municipios en un calendario verificando su
ubicacién en via terrestre en un mapa, calendarizando la fecha y hora de las actividades.

2. Elabora un cronograma de las orientaciones alimentarias en los municipios y envia de
manera digital al Titular del Departamento de Atencion Alimentaria para la Primera
Infancia para visto bueno.

Titular del Departamento de Asistencia Alimentaria

3. Recibe de manera digital el cronograma de las orientaciones alimentarias en los
municipios, para su revision y visto bueno.

4. ;El cronograma de orientaciones alimentarias es correcto?

e Si: Contintia en la actividad 6.
e No: Continta en la actividad 5.
Nutriélogo (Coordinador)

5. Realiza las correcciones pertinentes.

6. Elabora de manera digital el formato F-PR-BOP-O1 Lista de asistencia a sesiones de
Orientacién Alimentaria (Anexo 2) por tema impartido y el calendario anual de visitas de
Orientacién Alimentaria por municipio.

7. Envia por medio digital el formato F-PR-BOP-O1 Lista de asistencia a sesiones de
Orientacion Alimentaria (Anexo 2) por tema impartido y el calendario anual de visitas de
Orientacién Alimentaria por municipio al Titular del Departamento AAP, para revision y
visto bueno.

Titular del Departamento de Asistencia Alimentaria

8. Recibe de manera digital el formato F-PR-BOP-01 Lista de asistencia a sesiones de
Orientaciéon Alimentaria (Anexo 2) y el calendario anual de visitas de Orientacion
Alimentaria por municipio, para revisién y visto bueno.

9. El formato F-PR-BOP-01 Lista de asistencia a sesiones de Orientacion Alimentaria
(Anexo 2) y el calendario anual por municipio son correctos?

e Si: Continta en la actividad 11.
e No: Continta en la actividad 10.
Nutriélogo (Coordinador)

10. Realiza las correcciones pertinentes.

11. Imprime el formato F-PR-BOP-O1 Lista de asistencia a sesiones de Orientacién
Alimentaria (Anexo 2) y los calendarios de visitas de Orientacion Alimentaria por
municipio.

“La informacién contenida en el presente documento es responsabilidad de la Dependencia/Entidad que lo genera.”
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ANO RENACIMIENTO W SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA
¢«2» YUCATAN FAMILIA EN YUCATAN
NPQ  commmosamoo 203200 | Dyiraccién de Desarrollo Comunitario y Alimentacion

Codigo ‘ Fecha de emision Fecha de actualizacién
PR-DDC-AAL-04 R0O 21/11/2025 No aplica

Procedimiento para Brindar Orientacion Alimentaria en el programa de Atencion Alimentaria a peréonas en |
situacién de Vulnerabilidad modalidad Ninas y Nifios de 2 a 5 anos 11 meses de edad, No Escolarizados

12. Calendariza con directores de los SMDIF las fechas y hora de las actividades de
Orientacion Alimentaria del Programa de Atencién Alimentaria a personas en situacion de
Vulnerabilidad nifas y nifios de 2 a 5 anos 11 meses de edad, No Escolarizados, por medio
de llamadas telefdnicas.

SMDIF

13. Notifica a las personas beneficiarias por medo de llamada telefénica la fecha, lugar y hora
programada de las actividades de orientacién alimentaria del Programa Atencién
Alimentaria a personas en situacién de Vulnerabilidad ninas y nifios de 2 a 5 afos 11
meses de edad, No Escolarizados.

Nutriélogo (Coordinador)

14. Realiza la visita al municipio y entrega de manera fisica los calendarios anuales donde se
registra la fecha y hora de las siguientes actividades de orientacién alimentaria.

15. Realiza el pase de lista de asistencia, recaba firmas de las personas beneficiarias de
manera fisica en el formato F-PR-BOP-01 Lista de asistencia a sesiones de Orientacion
Alimentaria (Anexo 2).

16. ;La persona beneficiaria acudié a la orientacién alimentaria?

e Si: Continta en la actividad 18.
e No: Continta a la actividad 17.

17. Aplica una falta. Nota: En caso de que un beneficiario falte 3 veces sin justificacion, se dara de
baja del programa.

18. Aplica de manera impresa el formato F-PR-BOA-02 Evaluacion inicial (Anexo 3).

19. Brinda la Orientacion Alimentaria a las personas beneficiarias del programa de acuerdo
con el cronograma de actividades.

20. Aplica de manera impresa el formato F-PR-BOA-03 (Anexo 4) Evaluacion final y el
formato de SNDIF Cédulas de Supervisiéon de Capacitaciones a las personas beneficiarias
del programa.

21. Llena de manera fisica el formato de SNDIF Supervision de Capacitaciones y recaba
firmas y sellos de autoridades de los SMDIF.

22. Revisa que los formatos F-PR-BOP-01 Lista de Asistencia a sesiones de Orientacion
Alimentaria, F-PR-BOA-02 Evaluacién inicial, F-PR-BOA-03 Evaluacién final y los
formatos de SNDIF Cédulas de Supervisién de Capacitaciones y Supervision de
Capacitaciones se encuentren debidamente llenados y firmados por todas las personas
involucradas en el proceso y resguarda toda la informacion.

Fin del procedimiento.

“La informacién contenida en el presente documento es responsabilidad de la Dependencia/Entidad que lo genera.”

F-PL-EDN-05 ROO Pagina 5 de 7



‘ SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA
¢

n
¢:)) YUCATAN FAMILIA EN YUCATAN
NP O comemvoneiesmoo 20220 | Dyjreccion de Desarrollo Comunitario y Alimentacion
Caodigo ' Fecha de emision Fecha de actualizacién
PR-DDC-AAL-04 ROO 21/11/2025 No aplica

Procedimiento para Brindar Orientacién Alimentaria en el programa de Atencién Alimentaria a personas en
~ situacién de Vulnerabilidad modalidad Nifias y Nifios de 2 a 5 afios 11 meses de edad, No Escolarizados

VI. INDICADOR

Indicador Formula Umda.d de Periodicidad Meta
medida
Porcentaie de Orientacion
orientacjic’)n alimentaria brindadas/
. . Orientacion Porcentaje Mensual 100%
alimentaria : 3
b alimentaria
| programadas*100
VIl. ANEXOS
% * * . . o7
Cédigo Nombre del anexo Ubicacion i e - Dls;;i(:‘ saﬁ:lon
Diagrama de Flujo del
Procedimiento Brindar
Orientacién
Alimentaria en el
programa de Atencién
No aplica Allmentfarla a. personas AAL 5 anos %O :}O Conservacion
en situacion de anos anos
Vulnerabilidad
modalidad Nifas y
Nifios de 2 a 5 anos
11 meses de edad, No
Escolarizados
Lista de Asistencia a
F-PR-BOP- Sesiones de Indefini 5 5 N
. -5 AAL , - Conservacion
01 Orientacioén do anos anos
Alimentaria
Ry FRaR Evaluacién inicial AAL Ipdefini 2 3 Conservacién
02 do anos anos
e Evaluacién final AAL Indefini = = Conservacién
03 do anos anos
No aplica coli Sgpgrwsmn AAL Liei ~5 ~5 Conservacion
de Capacitaciones do anos anos
No aplica SuperY|5|c_)n S AAL SRS ~5 ? Conservacion
Capacitaciones do anos anos

*AT= Archivo de tramite; AC= Archivo de concentracién; PTC= Plazo total de conservacién.

“La informacién contenida en el presente documento es responsabilidad de la Dependencia/Entidad que lo genera.”
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(‘&’) YUCATAN

GOBIERNO DEL ESTADO | 2024 - 2030

Cadigo

PR-DDC-AAL-04 ROO

Procedimiento para Brindar Orientacién Alimentaria en el programa de Atencién Alimentaria a personaé en |
situacion de Vulnerabilidad modalidad Nifas y Nifios de 2 a 5 afios 11 meses de edad, No Escolarizados

VIIl.  CONTROL DE CAMBIOS

FAMILIA EN YUCATAN

SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA @
Direccién de Desarrollo Comunitario y Alimentacién A ;

Fecha de emision Fecha de actualizacién

21/11/2025 No aplica

Fecha Numero de revision Actividad
Generacién del Procedimiento Brindar Orientacién
Alimentaria en el programa de Atencién Alimentaria
21/11/2025 00 a personas en situacién de Vulnerabilidad

modalidad Ninas y Nifos de 2 a 5 anos 11 meses de
edad, No Escolarizados.

IX. FIRMA DE AUTORIZACION DEL DOCUMENTO

Autorizo

74'(»(1(3 /tZ szd

Lic. Alfredo Joel Pdcheco Pérez
Director de Desarrollo Comunitario y Alimentacién

“La informacién contenida en el presente documento es responsabilidad de la Dependencia/Entidad que lo genera.”
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«o» YUCATAN FAMILIA EN YUCATAN

:j GOBIERNO DEL ESTADO | 2024+ 2030 .
Direccion de Desarrollo Comunitario y Alimentacién

Diagrama de Flujo del Procedimiento para Brindar Orientacién Alimentaria en el pfbéféirﬁé de Atencién
Alimentaria a personas en situacién de Vulnerabilidad modalidad Nifias y Nifios de 2 a 5 afos 11 meses de
edad, No Escolarizados

“La informacion contenida en el presente documento es responsabilidad de la Dependencia/Entidad que lo genera.”

Brindar Crientacion Alimentaris en el programa de
Atencion Alimentsris 3 personasen situacion de
Vulnerabilidad modslidad Nifiasy Nifios de 2 55 sfios 11
meses de edad, No Escolarizados

1 Resliza el disefio de |as rutas de visita a municipios en un
calendario verificando su ubicacion en via terrestre en un
maps, calendarizando s fecha y hora de las sctividades.

Titular del Departaments de Asistencia Alimentaria,
Nutrigloge (Coordinador de Programa)

¥

2. Elsbors un cronograma de las oriemtaciones slimentarias
en los municipiosy enviade manera digital al Titular del
Departamentc de Atencion Alimentsria pars Iz Primers
Infancia para visto buena.

Titular del Departamento de Asistencia Alimentaria,
Mutridlogo (Coordinador de Programa)

"

3. Recibe de manera digital el cronograma de las
orientsciones alimentarias en lox municipios, pama zu
ravision y visto bueno.

Titular del Departamento de Asistencia Alimentaria

4. ¢Elcronograma
deorientaciones alimentarias ez correcto?

S. Realiza |a=s correcciones pertinentes.

Mutridloge [Coordinador)

+

€. Elabora de manera digital el formsto FPR-BOP-C1 Lista

Orientacicn Alimentaria por municipio.

Nutrigloge [Coardinador)

7. Envia por medic digital el formato F-PR-BOP-01 Listade
ssistancia 5 sesiones de Orientscion Alimentaria [Anexo 2)
por temaimpartide y el calendario anual de visitas de
Orientacicn Alimentaris por municipio sl Titular del
Drepartamento AAP, para revision y visto bueno.

Nutridloge [Coordinador)

'

de ssistencis a sesicnes de Orientacion Alimentaria [Anexo
2} por tema impartide y €l calendario snual de visitas de @

¥

8. Recibe de manera digital el formato F-FR-BOP-C1 Listade
asistencis a sesionesde Orientscidn Alimentaria [Anexo 2)
vy elcalendario anualde visitas de Crientscion Alimentaria

por municipio, para revisién y visto bueno.

Titular del Departamento de Asistencia Alimentaria.

5. éElformsto F-PR-BOR-01
Lista de asistencis a sesiones de Orientacion
Alimentariz v el calendaric anual por municipic,
s0n correctos?

10. Realiza Ias correcciones pertinentes.

Nutriglogo [Coordinador)

11. Imprime el formato F-PR-BOP-01 Lists de asistenciz s
sesionesde Crientacidn Alimentaria [Anexo 2)y los
calendarios devisitas de Orientacidn Alimentaria par
municipio.

Nutriglogo [Coordinadar)

12. Calendariza con directores de los SMDIF las fechas y
horade las actividades de Orientacign Alimentariadel
Programa de Atencidn Alimentaria a personas en situacion
deVulnerabilidad nifias y nifics de 2 25 afios 11 meses de
edad, No Escolarizados, por medio de llamadas telefénicas.

Nutricloge [Coordinador)

.

13. Notifica a las personas beneficiarias por medo de
llamada telefdnica lafechs, lugar y hors programadade las
actividades de orientacion alimentaria del Programa
Atencion Alimentaris 2 personasen situacién de
“ulnerabilidad nifias y nifos da 2 a5 afics 11 mesas de
ed=d, No Escolarizades.

SMDIF

.

14. Realiza I3 visita al municipio y entrega de maners fisica
los calendarios anualesdonde seragistra Ia fecha y herade
las siguientas actividades de arientacidn alimentaris.

Nutriglogo [Coardinadar)

¥

15. Realiza el pasede lista de asistencis, recabafirmas de

|3= personas beneficiarias de manerafisica en el formate F-

PR-BOP-01 Lists de =sistencia 2 sesionesde Crientacion
Alimentariz [Anexo 2),

Nutridlogo [Coordinador)
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OO renaciiento nava GISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA P
0 YUCATAN FAMILIA EN YUCATAN
{yocaTas)

(NP ) GOBIERNO DEL ESTADO | 20242030 | . X
Direcciéon de Desarrollo Comunitario y Alimentacion

Diagrama de FIUjo del Procedimiento para Brindar Orientaciéon Alimentaria éﬁﬁérlﬂbfb'gréma'dér Atencién
Alimentaria a personas en situacién de Vulnerabilidad modalidad Ninas y Nifios de 2 a 5 afios 11 meses de
edad, No Escolarizados A,

;

22. Revisa que losformatos se encuentren debidamente

llenadas y firmadas por todas las personas involucradas en
el proceso y resguards toda lainformacion.

1E. ila persona beneficiariaacudid ala
orientscion slimentaria?

Nutridlogo [Coordinador)

Brindar Orientacicn Alimentarizen el programade
Atencien Alimentariz 3 personas en situacicn de
ulnerabilidsd modalidad Nifiasy Mifosde 235 anos 11
mesas de edad, No Escolarizados, reslizado.

17. Aplica unafalta.

Mutriclogo [Coordinador)

v

18. Aplica de manera impresa el formato F-PR-BOA-C2
Evaluzcion inicial [Anexo 3). 4_®

Nutriglogeo [Coordinador)

*

19, Brinds |3 Crientacion Alimentaria a |as personas
beneficiariss del programa de scuerdo con el cronograma
deactividades.

Nutriclogo [Coordinador]

.

20. Aplica de manera impresa el formato F-PR-BOA-C3
{[Anexo 4) Evaluacicn final y el formato de SNDIF Cédulas de

Supervisicn de Capacitaciones 3 |as personas beneficiarias
del programa.

MNutridlogo [Coordinador)

.

21. Uena de manerafizica el formato de SMDIF Supervision
de Capscitacionesy recsbafirmas y sellosde autoridades
delos SMDOIF.

Mutriglogo [Coardinador)

“La informacién contenida en el presente documento es responsabilidad de la Dependencia/Entidad que lo genera.’
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‘f&? YUCATAN

GOBIERNO DEL ESTADO | 2024 < 2030

SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA EN YUCATAN
Direccion de Desarrollo Comunitario y Alimentacién

Listas de asistencia a sesiones de Orientacién Alimentaria

DEPARTAMENTO DE ASISTENCIA ALIMENTARIA

¥ =
L) el = e
u e} 4 " PROGRAMA DE ATENCION ALIMENTARIA A PERSONAS EN SITUACION DE VULNERABILIDAD

YUCATAN - 2024.2030

NINAS Y NINOS DE 2 A 5 ANOS, NO ESCOLARIZADOS

Region:

Localidad:

Municipio:

LISTA DE ASISTENCIA 2 A 5 ANOS

TEMA:

Fecha: / /2025

Tutor o tutora

Sexo de la persona Maya
_ beneficiaria | hablante | Firmade la madre o

Persona Beneficiaria Observaciones
| tutor

H M Si No |

ol Mool RN o N) O, [ Ny WOV I O 0 o

(=
o

(=
[N

iy
N

(5
w

sy
~

=y
w

S
o

-
~N

[N
[ee]

[N
e

N
o

NOMBRE Y FIRMA AUTORIDAD MUNICIPAL SELLO

NOMBRE Y FIRMA DEL
RESPONSABLE DIF
ESTATAL

“Este programa es publico, ajeno a cualquier partido politico. Queda prohibido el uso para fines distintos a los establecidos en el programa".

F-PR-BOP-01 ROO
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| OO rEnaC 244 SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA
("?’) YUC ATAN FAMILIA EN YUCATAN

(‘“V"\ GOBIERNO DEL ESTADO | 2024 ¢ zo3o=

Direccion de Desarrollo Comunitario y Alimentacién

Evaluacion Inicial

v D=

YUCATAN - 2024.2030 TEMA:

Fecha:
Municipio: Localidad:

Instrucciones: contesta lo que se te pide

VERDADERO FALSO
PREGUNTA (V) @ (F) @

=R - -]
3:(@%-0-
F-PR-BOA-02 R0OO Pigina 1 de 1 ):!):U:(J:(
3:(-0-):&:-
XE 6 X



| O/NO RENACIM |“'" SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA
g‘SfZ YUCATAN FAMILIA EN YUCATAN
Direccién de Desarrollo Comunitario y Alimentacién
Evaluarciénr Final
el ] | =
=

YUCATAN - 2024.2030 TEMA:

Fecha:
Municipio: Localidad:

Instrucciones: contesta lo que se te pide

F-PR-BOA-03 ROO
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Salud | SNDIF 625 Sicarin |EDIF

Secretaria de Salud ONP O comerno kL EsTADO | 2024 - 2030 YUCATAN - 2024.2030

Cédula de Supervision de Capacitaciones

Instrucciones: Se deberad llenar una cédula por cada persona capacitada.
Lea cuidadosamente las preguntas y responda marcando con una “X" en la casilla de evaluacion segun lo considere.

5 = Excelente 4 = Bien 3 =Regular 2 = Deficiente 1= Mal

5 : Evaluacién
Desempeiio del instructor Observaciones

D432 1

1.Mostré dominio del tema

2.Utiliz6 lenguaje claro, adecuado y sencillo

3.Presenté los objetivos del curso

4.Estableci6 las reglas del curso

5.Explicé la forma en que se trabajaria el curso

6.Resolvié oportunamente las dudas y los
problemas de los participantes

Evaluacién del material de orientaciéon Evaluacién
alimentaria Gealq it s 2 1

Observaciones

1.El material, la capacitacién y la presentacion
entregado tiene relacién con el tema

2.Los materiales de apoyo son claros y precisos en
cada tema

3.El contenido de los materiales entregados va
acorde al tema

4.El disefio del material es colorido y llamativo para
la poblacion

5. Los formatos utilizados en orientacién alimentaria
son de facil llenado

6.Las presentaciones de apoyo cumplen con la
informacién completa sobre cada tema

7. El conocimiento adquirido es aplicable a las
funciones que desempefias

COMENTARIOS O SUGERENCIAS:

RQeR 2025
"""‘“"} 14 yaI'Mujer
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Formato de Supervision de Capacitaciones

Instrucciones: Esta informacion debera ser llenada por el Sistema Estatal DIF y se debera entregar esta hoja por cada
grupo capacitado, adjuntando el total de cédulas de supervision llenadas por las personas capacitadas.

Tema impartido:

Total de sesiones: () NUm. de sesién: ( ) Total de horas de la sesion: ()
Total de horas del tema: ( )

Municipio: Fecha:

Localidad: NUm. de participantes:
Nombre del Instructor:

Procedencia: SEDIF( X ) SMDIF ()

Otro () Especifique:

Responsable de los Programas Alimentarios

Nombrcompleto Cargo

Correo electrénico Teléfono, extension y celular

ELABORO REVISO

(Nombre, cargo y firma) (Nombre, cargo y firma)

3399202




