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AXOCHIAPAN

GOBIERNO MUNIGIPAL 2016-2018

H. AYUNTAMIENTO DE AXOCHIAPAN
DIRECCION DEL D.I.F MPAL.

OCAG Informacion de destinatarios y Beneficiarios de Bienes o
apoyos otorgados, asi como los programas sociales.

PROGRAMA DE DESPENSAS DE NINOS MENORES DE 5 ANO

A) PROCEDIMIENTO PARA EL SERVICIO: Realizacién de un Estudio

Socioeconémico al Solicitante, dar de baja a nifios que han cumblido la
edad determinada e ingresar a nuevos nifios en el padron de
beneficiarios para enviar la documentacién a la Ciudadania de
Cuernavaca, Morelos.

B) FORMATOS: Estudios Socioeconémicos del Menor de 5 afio. Formatos
de Alta del Menor de 5 afio, Formato de Baja del Menor de 5 afio.
C) REQUISITOS:
1 Copia del Acta de Nacimiento del Menor
1 Copia del CURP del Menor
1 Copia de la Credencial del Padre o Tutor

1 Copia del Comprobante de Domicilio.
D) COSTO: S 17.00

E) SERVIDOR RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA:
Nataly Tajonar Pacheco.

F) DOMICILIO DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA: Leandro Valle No. 1
Col. Centro Axochiapan, Mor.
G) No. DE TEL.35 10611



H. AYUNTAMIENTO DE AXOCHIAPAN
DIRECCION DEL D.LF MPAL.

PROGRAMA DE DESPENSA MENOR DE 1 ANO

SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL ESTADO DE
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HF PROGRAMA DE ATENCION A MENORES DE 1 ANO

ESTUDIO SOCIOECONOMICO
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1- ¢(CUANTAS PERSONAS DEPENDEN ECO-
NOMICAMENTE DEL JEFE DE FAMILIA?

AMOTE CON NEMERG:

2- ;CUANTOS MIEMBROS DE LA FAMILIA
ASISTEN A LA ESCUELA?

ANOTE CON NUKERD:
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4. EN QUE CONSISTE LA ALIMENTACION
DIARIAT

FRIJOL CloyNo st
ARROZ CJowc st
TORTILLA Lloyng [C1as
CARNE onNo 18
LECHE ijoyNo [nss
HUEVD fJoyNe st
REFRESCO Ligino 31st
[12)0TROS:

£Y

NUMERO TELEFONICO:

5.- REGIMEN DE LA PROPIEDAD
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6- AYUDA QUE RECIBE DE OTRAS

INSTITUCIONES O DEPENDENGIAS:
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10} NINGUNA

11} OPORTUNIDADES
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8.-SUGERENCIAS

NOMBRE Y FIRMA DEL ENTREVISTADOR:

FAVOR DE LLENAR TODA LA INFORIMACION OUE SE PIDE, LOS
ESTUDIOS  SOCIG-ECONGIMICOS  INCOMPLETOS  SON
RECHAZADOS EN EL MOMENTO DE LA CAPTURA

FAVDR DE NO ENVIAR AQUELLOS ESTUDIOS SE MARQUE
CON APOYD DE OPORTUNIDADES
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