FORMATO 3.1

PROGRAMA OPERATIVO ANUAL 2022 Formato POA-1

. .. Fecha de Aprobacion:
Municipio: Progreso 30/12/2021
POA No.1de4
[HOJA: 1 DE: 3 ]
DATOS GENERALES

TIPO DE PROYECTO:
NOMBRE DEL PROYECTO:

DESCRIPCION DEL PROYECTO:

OBJETIVO DEL PROYECTO:

POBLACION OBJETIVO:

Programa

Promocion y Vinculaciéon Educativa

Programa de Acondicionamiento de las Instalaciones de la Direccion de Educacion por medio de Recursos Muebles e Inmuebles

Acondicionar las Instalaciones de la Direccion de Educacion para Brindar un Servicio Educativo dirigido a Maestros, Alumnos y Padres de Familia
en el Municipio y Sus Comisarias para favorecer la Incoproracion de los Programas Educativos, disefiando mecanismos de capacitacion y
evaluacion integral en el desempefio educativo.

Poblacién de Municipio y Comisarias.

CLASIFICACION ADMINISTRATIVA

DIRECCION:
SUBDIRECCION:

UNIDAD RESPONSABLE:

Direccién de Educacion

Direccién de Educacion

CLASIFICACION FUNCIONAL

FINALIDAD:

Brindar Servicios Educativos en todos los Niveles, en general a los Programas actividades y proyectos relacionados con la educacion preescolar,
primaria, secundaria, media superior, técnica, superior y posgrado, servicios auxiliares de la educacion, investigacion y desarrollo relacionados

con la misma.

FUNCION: 2. Desarrollo Social

SUBFUNCION:

CLASIFICACION PROGRAMATICA (PLAN MUNICIPAL DE DESARROLLO)

EJE: 2 Progreso es Incluyente

SUBEJE: 2.4 Educacion

ESTRATEGIA: Promover, Gestionar y Capacitar en el area de Educacion en el Municipio de Progreso y sus Comisarias para Combatir el Rezago Educativo.

LINEA DE ACCION: Incrementar asesorias academicas, para fortalecer los aprendizajes significativos.

CLASIFICACION ECONOMICA IMPORTE
Gasto Corriente $ 160,000.00
Gasto de Capital
Amoritizacion de la Deuda y Disminucién de Pasivos
$ 160,000.00
CLASIFICACION POR OBJETO DEL GASTO IMPORTE
1000 Servicios Personales
2000 Materiales y Suministros S 80,000.00
3000 Servicios Generales S 40,000.00
4000 Transferencias, Asignaciones, Subsidios y Otras Ayudas S 40,000.00
5000 Bienes Muebles e Inmuebles e Intangibles $ -
6000 Inversion Publica
7000 Inversiones Financieras y Otras Provisiones
8000 Participaciones y Aportaciones
9000 Deuda Publica
TOTAL $ 160,000.00
CLASIFICACION GEOGRAFICA No. Beneficiarios IMPORTE
Cabecera $ 80,000.00
Comisaria Chelem $ 40,000.00
Comisaria Flamboyanes $ 40,000.00
TOTAL $ 160,000.00
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ELABURU: VO. BO. REVISO:

AUTORIZO:
(RUBRICA) (RUBRICA)
e ["“'3"%';"\:::';:3“""5” (RUBRICA) (RUBRICA) (RUBRICA)
L.P.A. DIANELA DEL CARMEN L.E. MIGUEL R. KUMAN BE
> h C.P. JORGE DUARTE MANCILLA . .
DIRECTORA DE EDUCACION NUNEZ CASTRO DIRECTOR DE GOBERNACION, DIRECTOR DE FINANZAS Y JULIAN ZACARIAS CURI

DIRECTORA DE EDUCACION PLANEACION Y MEJORA REGULATORIA TESORERIA PRESIDENTE MUNICIPAL
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PROGRAMA OPERATIVO ANUAL 2022 Formato POA-1

Fecha de Aprobacion:
[ 60/12/2021 ’
Municipio: Progreso POA No. 1 de 4
‘HOJA: 2 DE 3
ACTIVIDADES/ACCIONES A REALIZAR UNIDAD DE META TIEMPO I?E :ELIJ\::IFEIESA;EO IMPORTE INDICADORES
MEDIDA (cantidad) EJECUCION =
S EFICACIA EFICIENCIA ECONOMIA

Realizar Actividades para Fortalecer el Combate al Rezago Educativo 48 48 Anual Municipioy | $ 40,000.00
Comisarias

Brindar Asesorias en las Areas de Espafiol y Matematicas en los Espacios de 48 48 Anual Municipioy | $ 60,000.00
la Direccién de Educacién Comisarias

Realizar Grupos de 10 Alumnos por Escuelas oara brindar asesorias para 48 48 Anual Municipioy | $ 30,000.00
combatir el rezago educativo Comisarias

Se llevaran Talleres para Alumnos de Nivel Primaria, Secundaria y 48 48 Anual Municipioy | $ 30,000.00
Preparatoria para Fortalecer Salud Mental Comisarias

TOTAL S 160,000.00

ELABORO: VO. BO. ]
(RUBRICA) REVISO: VO. BO. AUTORIZO:
(RUBRICA)
LP.A. DIANELA(::;E-:-.:QRMEN NUNEZ L.P.A. DIANELA DEL CARMEN e Mléﬁgfslﬁﬁl)wm . (RUBRICA) (RUBRICA)
DIRECTORA DE EDUCACION NUNEZ CASTRO DIRECTOR DE GOBERNACION, PLANEACION Y C.P. JORGE DUARTE MANCILLA JULIAN ZACARIAS CURI

DIRECTORA DE EDUCACION

MEJORA REGULATORIA

DIRECTOR DE FINANZAS Y TESORERIA

PRESIDENTE MUNICIPAL
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Formato
PROGRAMA OPERATIVO ANUAL 2022
&% Fecha de A
60/12,
=X Municipio: Progreso POA No. 1 DE 4
[HOJA3 DE: 3
NOMBRE DEL PROYECTO: Promocion y Vinculacién Educativa
UNIDAD RESPONSABLE: Direccidn de Educacién
ANO 2022
ACTIVIDADES/ACCIONES A REALIZAR ENE FEB MAR ABR MAY JUN JuL AGO SEP ocT NOvV DIC RESULTADOS
Nimero Nimero Nimero Nimero Nimero Nimero Nimero Nimero Nimero Nimero Nimero Nimero
Realizar Actividades Para Fortalecer el Combate [PROGRAMADO 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4
al Rezago Educativo REAL
Brindar Asesorias en el Area de Espafiol y PROGRAMADO 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4
Matematicas en la Direccion de Educacion. REAL
Brindar Asesorias para combatir el rezago PROGRAMADO 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4
educativo. REAL
Se llevaran Talleres para Alumnos de Primaria, |PROGRAMADO 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4

Secundaria y Preparatoria para Fortalecer la REAL

PROGRAMADO

REAL

PROGRAMADO

REAL

PROGRAMADO

REAL

PROGRAMADO

REAL

PROGRAMADO

REAL

PROGRAMADO

REAL

PROGRAMADO

REAL

PROGRAMADO

REAL

CODIFICACION PARA COLUMNA DE RESULTADOS

1. CUMPLIDA CON EXITO

2. AVANCE CON IMPACTO 3. AVANCE SIN IMPACTO 4. PARCIALMENTE CUMPLIDA 5. NO SE CUMPLIO LA META

ELABORO:
(RUBRICA)
L.P.A. DIANELA DEL CARMEN NUNEZ CASTRO
DIRECTORA DE EDUCACION

vo. BO. REVISO: vVo. BO.
(RUBRICA) (RUBRICA) (RUBRICA) (
L.P.A. DIANELA DEL CARMEN LE. MIGUEL R. KUMAN BE
NUNEZ CASTRO DIRECTOR DE GOBERNACION, PLANEACION Y C.P. JORGE DUARTE MANCILLA JULIAN
DIRECTORA DE EDUCACION MEJORA REGULATORIA DIRECTOR DE FINANZAS Y TESORERIA PRESID!
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NOMBRE DEL PROYECTO:
UNIDAD RESPONSABLE:

PROGRAMA OPERATIVO ANUAL 2022 Formato
Fecha de A|
[ 60/12,
Municipio: Progreso POA No. 1 DE 4
[HOJAs DE: 3

Promocion y Vinculacién Educativa

Direccidn de Educacion
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probacion: ]
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OBSERVACIONES

\UTORIZO:
RUBRICA)

1 ZACARIAS CURI
ENTE MUNICIPAL
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FORMATO 3.1

INSTRUCTIVO DE LLENADO PARA EL FORMATO DENOMINADO

“PROGRAMA OPERATIVO ANUAL”

POA-1
NUMERO CONCEPTO DESCRIPCION

1 Aiio Ejercicio al que corresponde el Progama Operativo Anual

2 Municipio Escribir el nombre completo del Municipio

3 POA No. Numero de POA asignado

4 Fecha de aprobacion Dia, mes y aio de aprobacion del POA por el Cabildo

5 Hoja: De: Anotar el nimero progresivo de la hojas utilizadas para el POA

6 Tipo de Proyecto Especificar si el POA corresponde a una actividad Institucional del
Municipio o es por la realizacidon de un Programa.

7 Nombre del Proyecto Nombre del Departamento en caso de corresponder a una actividad
Institucional o nombre del Programa a realizar.

8 Descripcion del En caso de corresponder a una actividad Institucional describir las

Proyecto funciones que se realizan en el departamento; en caso de corresponder a
un Programa describir en que consiste el mismo.

9 Objetivo del Proyecto |Escribir el objetivo del departamento en caso de corresponder a una
actividad Institucional o el objetivo del Programa.

10 Poblacién Objetivo Poblacion a la que estan dirigidas las acciones del departamento en caso
de una actividad Institucional o las acciones del Programa, segun
corresponda.

11 Direccion Direccion a la que esta adscrita la Unidad Responsable (departamento)
que realiza la actividad Institucional y/o las acciones del Programa.

12 Subdireccion Subdireccion a la que esta adscrita la Unidad Responsable
(departamento) de la actividad Institucional y/o las acciones del
Programa.

13 Unidad Responsable Departamento que realiza las funciones de la actividad Institucional y/o
las acciones del Programa.

14 Finalidad Anotar la Finalidad que corresponda segun la Clasificacién Funcional del
Gasto emitida por el CONAC.

15 Funcidon Anotar la Funcidon que corresponda segun la Clasificacion Funcional del
Gasto emitida por el CONAC.

16 Subfuncién Anotar la Subfuncion establecida por el Municipio en base a sus
necesidades de codificacion.

17 Eje / Objetivo General |Eje u Objetivo General establecido en el Plan Municipal de Desarrollo
vigente, con el que se alinea la actividad Institucional o el objetivo del
Programa a realizar.

18 Subeje / Objetivo Subeje u Objetivo Especifico establecido en el Plan Municipal de

Especifico Desarrollo vigente, con el que se alinea la actividad Institucional o el
objetivo del Programa a realizar.

19 Estrategia Estrategia establecida en el Plan Municipal de Desarrollo vigente, con la
que se alinea la actividad Institucional o el objetivo del Programa a
realizar.

20 Linea de Accion Linea de Accidn establecida en el Plan Municipal de Desarrollo vigente,

con el que se alinea la actividad Institucional o el objetivo del Programa a
realizar.

1de2
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INSTRUCTIVO DE LLENADO PARA EL FORMATO DENOMINADO

“PROGRAMA OPERATIVO ANUAL”
POA-1

NUMERO

CONCEPTO

DESCRIPCION

21

Gasto Corriente

Gastos de consumo y/o de operacidn, el arrendamiento de la propiedad y
las transferencias otorgadas a los otros componentes institucionales del
sistema econdmico para financiar gastos de esas caracteristicas.

22 Gasto de Capital Gastos destinados a la inversion de capital y las transferencias a los otros
componentes institucionales del sistema econédmico que se efectian para
financiar gastos de éstos con tal propdsito.

23 Amortizacion de la Comprende la amortizacion de la deuda adquirida y disminucién de

Deuda y Disminucién pasivos con el sector privado, publico y externo.
de Pasivos

24 Clasificacion por Objeto [Registro de los gastos que se presupuestan de acuerdso con la naturaleza

del Gasto de los bienes, servicios, activos y pasivos financieros.

25 Cabecera Nombre de la cabecera municipal y el importe del presupuesto asignado
a la misma.

26 Comisaria XX Nombre de la comisaria municipal, nimero de beneficiarios y el importe
del presupuesto asignado a la misma (agregar el nimero de comisarias
que se incluyan en el POA).

27 FIRMAS Escribir el Nombre y Cargo de los responsables de Elaborar (unidad
responsable/departamento), Supervisar (tesorero municipal), dar el Visto
Bueno (director y subdirector de la unidad responsable) y Autorizar

28 Actividades/Acciones a [Actividades/Acciones a realizar por la Unidad Responsable (las cuales

Realizar deben iniciar con un verbo en infinitivo).

29 Unidad de Medida Unidad con la que se miden las Actividades/Acciones a realizar.

30 Meta (cantidad) Cantidad de Actividades/Acciones establecidas como Meta a cumplir.

31 Tiempo de Ejecucion Periodo en el que se va realizar la Meta.

32 Numero de Cantidad y wunidad de medida de los beneficiarios de las

Beneficiarios Actividades/Acciones a realizar.

33 Importe Monto total presupuestado para realizar las Actividades/Acciones y
cumplir con la meta establecida.

34 Indicadores Parametros establecidos para evaluar el cumplimiento de las metas
establecidas.

35 TOTAL Importe total del presupuesto asignado a cada una de las

Actividades/Acciones para cumplir con las metas establecidas, que debe
coincidir con el total de presupuesto asignado por objeto del gasto,
clasificacién econdmica y geografica.

2de?2
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INSTRUCTIVO DE LLENADO PARA EL FORMATO DENOMINADO
“PROGRAMA OPERATIVO ANUAL”

POA-2
NUMERO CONCEPTO DESCRIPCION

1 Ao Ejercicio al que corresponde el Progama Operativo Anual

2 Municipio Escribir el nombre completo del Municipio

3 POA No. Numero de POA asignado

4 Fecha de aprobacion Dia, mes y afio de aprobacion del POA por el Cabildo

5 Hoja: De: Anotar el nimero progresivo de la hojas utilizadas para el POA

6 Nombre del Proyecto |[Nombre del Departamento en caso de corresponder a una
actividad Institucional o nombre del Programa a realizar.

7 Unidad Responsable Departamento que realiza las funciones de la actividad
Institucional y/o las acciones del Programa.

8 Actividades/Acciones a |Actividades/Acciones a realizar por la Unidad Responsable

Realizar (las cuales deben iniciar con un verbo en infinitivo).

9 Programado/Real Ndmero de actividades/acciones programadas en el POA y las
realizadas al mes.

10 Aho Ejercicio al que corresponde el Progama Operativo Anual

11 Resultados Al final de cada meta especificar el nimero de cddigo
alcanzado (los cédigos se localizan en la parte inferior del
formato).

12 Observaciones En caso de que al final del ejercicio las actividades/acciones
realizadas den como resultado los cédigos 3. Avance sin
impacto, 4. Parcialmente cumplida 0 5. No se cumplid la
meta; especificar las razones.

13 FIRMAS Escribir el Nombre y Cargo de los responsables de Elaborar

(unidad responsable/departamento), Supervisar (tesorero
municipal), dar el Visto Bueno (director y subdirector de la
unidad responsable) y Autorizar (presidente) el POA.
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