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INDICADOR

AREA RESPONSABLE

Sumatoria de beneficiarias y beneficiarios de estrategias y acciones dirigidas a personas con discapacidad en el Coordinacién de accesibilidad e inclusién a personas
1.2.2.2C y glasy a 9 p P NABBEADPDM 1,480 ! € P
Municipio con discapacidad
PERIODO DEL REPORTE MEDIO DE VERIFICACION DE LA VARIABLE 1 MEDIO DE VERIFICACION DE LA VARIABLE 2
X MENSUAL CUATRIMESTRAL 1 Expedientes 1
BIMESTRAL SEMESTRAL 2 Listas de asistencia, listas de recibido 2
TRIMESTRAL ANUAL 3 3
*Documento que respalda el dato *Documento que respalda el dato
PROGRAMACION DE VARIABLES
‘ VARIABLES ENE FEB MAR ABR JUN JuL AGOS SEP OoCT NOV TOTAL
Numero acumulado de beneficiarias y
beneficiarios de estrategias y acciones
dirigidas a personas con discapacidad en £ & Gzt & 7 g 24 83 s AT = g 2853
el Municipio
0
Resultado del indicador 56 60 686 63 71 103 127 766 113 208 451 149 2853
Numero de Mujeres 26 26 24 28 26 48 67 70 58 112 254 86 825
Sexo
Numero de Hombres 30 34 662 35 45 55 60 696 55 96 197 63 2028
Firma Firma Firma Firma Firma Firma Firma Firma Firma Firma Firma Firma Firma
Delgado Martinez Salvador
Coordinador de Accesibilidad e Inclusion
Firma Firma Firma Firma Firma Firma Firma Firma Firma Firma Firma Firma Firma
Garcia Perales Rita
Jefatura de Recursos Financieros
Fecha de Corte de Informacién 29/01/2021 26/02/2021 31/03/2021 30/04/2021 31/05/2021 30/06/2021 30/07/2021 31/08/2021 30/09/2021 31/10/2021 30/11/2021 31/12/2021
Observaciones:




