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1.1 Nombre de la evaluacion:

1.2 Fecha de inicio de la evaluacion (dd/mm/aaaa):

1.3 Fecha de término de la evaluacion (dd/mm/aaaa):

1.4 Nombre de la persona responsable de darle seguimiento a la evalu«ciy \
y nombre de la unidad administrativa a la que pertenece:

Nombre: Junidad adminise, v a
1.5 Objetivo general de la evaluacion: SN T
1.6 Objetivos especificos de la evaluacion: ' \C

1.7 Metodologia utilizada en la evaluacion: 7/
Instrumentos de recoleccion de informacion: TS

Cuestionarios__ Entrevistas__ Formatos__ ¢°.0s_ ESdecifique: N
Descripcién de las técnicas y modelos utili"de R N\ \ J
2. Prinsipales Hallazgos:de 1a 8ur_ ~oniad 000 e

2.1 Describir los hallazgos mag “en “an¥ s de la eva’ [a¢

2.2 Sefalar cuéles son\ &sw. dincipales..Fo ‘m:\,, Oporty=idac N
Debilidades y Amenazea, {\FODx, de acue ™o\ Qmwed temas dal pi 97 a2,

2.2.1 Fortalezas:

2.2.2 Oportunity Nes

2.2.3 Debi Voo = SN
2.2.4 Amen\ @s:
3: Canglisiones y re¢omendaciones detai@luagion 1311 i

3.1 Describir brevemente las conclusiones de la evaluacion:

3.2 Describir las recomendaciones de acuerdo a su relevancia:

1:

NolarA|ely




4.1 Nombre del coordinador de la evaluacion:

4.2 Cargo:

4.3 Institucion a la que pertenece:

4.4 Principales colaboradores:

4.5 Correo electronico del coordinador de la evaluacion:

4.6 Teléfono (con clave lada):

5.1 Nombre del (los) programa(s) evaluado(s):

5.2 Siglas:

5.3 Ente publico coordinador del (los) programa(s):

5.4 Poder publico al que pertenece(n) el(los) programa(s):

Poder Ejecutivo___ Poder Legislativo___ Poder Judicial ;n_h Autébnomo

5.5 Ambito gubernamental al que pertenece(n) el(lc', “0 :a...a(s):

Federal _ Estatal  Local

A

5.6 Nombre de la(s) unidad(es) administrativay

5.6.1 Nombre(s) de la(s) unidad(es) admi, ‘st>=\, £) a cargo. Gy . > Ygrame’s):

5.6.2 Nombre(s) de (los) titular(es] ge &, ) unidad(es).~dri Nistr) Jiva(s) a cao\ (19" / programa(s) (nombre completo,
correo electronico y teléfono cal“ci e l7 ja): F

Nombre: \ \ s Junidad administrativa:
6 DAEOS: e CC I o Wi 1 Evallianib SONJ DN SN

6.1 Tipo de cc sratay, \n!

6.1.1 Adjur™=acio\ = cta_ 6.1.2 Invitaton a tres_¢ 4,1\, WV itacion Pablica Nacional
6.1.4 Licitay % awdblica Internacional __ 6.1.5 Otr{\ (S, ¥ 4end

6.2 Unidad a\ninistrativa responsable de cont™tar\ \ e\ 2luacion;

-

6.3 Costo total de la evaluacion: $

6.4 Fuente de Financiamiento :

7.1 Difusién en internet de la evaluacion:

7.2 Difusion en internet del formato:




