
CEDULA DE VALIDACIÓN

 PROGRAMA PRESUPUESTARIO

E011 IGUALDAD SUSTANTIVA Y NO VIOLENCIA CONTRA NIÑAS Y MUJERES

COMPONENTE

C08 CAPACITACIÓN PARA LA PREVENCIÓN DEL EMBARAZO EN ADOLESCENTES IMPARTIDA

ACTIVIDAD

 CAPACITACIÓN PARA EL EJERCICIO DE UNA SEXUALIDAD RESPONSABLE

FOLIO Y ACCION

1160 -  CAPACITACIÓN PARA EL EJERCICIO DE UNA SEXUALIDAD RESPONSABLE

INDICADOR

INDPPE011C08A02 - PORCENTAJE DE PERSONAS CAPACITADAS PARA EL EJERCICIO DE UNA SEXUALIDAD RESPONSABLE

LUGAR

LOCALIDAD TULUM

MUNICIPIO TULUM

BENEFICIARIOS

MUJERES 6

HOMBRES 9

                                                      HAGO CONSTAR QUE LOS DATOS ANTERIORES SON CORRECTOS

                                                      Y SE APEGAN AL DESARROLLO DE ACTIVIDAD INFORMADA

                                                              MARLENE DE LA CRUZ PACHECO AGUILAR

                                                              DELEGADA 

                                                              C. MARLENE DE LA CRUZ PACHECO AGUILAR#DELEGADA TULUM@2023-10-10$12:00&

                                                              *TULUM//http://sistemas.iqm.gob.mx/siprosa/catalogos/a_acciones2/fpdf/tuto5.php?process=1160

IQM-2009-00177
DTPPG











CEDULA DE VALIDACIÓN

 PROGRAMA PRESUPUESTARIO

E011 IGUALDAD SUSTANTIVA Y NO VIOLENCIA CONTRA NIÑAS Y MUJERES

COMPONENTE

C08 CAPACITACIÓN PARA LA PREVENCIÓN DEL EMBARAZO EN ADOLESCENTES IMPARTIDA

ACTIVIDAD

 CAPACITACIÓN PARA EL EJERCICIO DE UNA SEXUALIDAD RESPONSABLE

FOLIO Y ACCION

1220 -  CAPACITACIÓN PARA EL EJERCICIO DE UNA SEXUALIDAD RESPONSABLE

INDICADOR

INDPPE011C08A02 - PORCENTAJE DE PERSONAS CAPACITADAS PARA EL EJERCICIO DE UNA SEXUALIDAD RESPONSABLE

LUGAR

LOCALIDAD FELIPE CARRILLO PUERTO

MUNICIPIO FELIPE CARRILLO PUERTO

BENEFICIARIOS

MUJERES 10

HOMBRES 11

                                                      HAGO CONSTAR QUE LOS DATOS ANTERIORES SON CORRECTOS

                                                      Y SE APEGAN AL DESARROLLO DE ACTIVIDAD INFORMADA

                                                              ELDA  CONCEPCIÓN RAMIREZ SALAZAR

                                                              DELEGADA DEL INSTITUTO QUINTANARROENSE DE LA MUJER EN EL MUNICIPIO DE FELIPE CARRILLO PUERTO.

                                                              LCDA. ELDA CONCEPCIÓN RAMÍREZ SALAZAR#DELEGADA FELIPE CARRILLO PUERTO@2023-10-10$8:00 AM&

                                                              *FELIPE CARRILLO PUERTO//http://sistemas.iqm.gob.mx/siprosa/catalogos/a_acciones2/fpdf/tuto5.php?process=1220

IQM-2009-00177
DTPPG



Persona facilita dora o 

persona responsable directa De la actividad: 

Munidpio y lOcalidad en donde se realiza la actividad: 

Nombre y/o tema de la actividad: 

Lugar óonde se realiza la actividad {sede): 

dasifh:ac:ión de la Actividad: Curso, Taller, Conferencia, Plática,-Atención Directa, Otro (describir brevemente): 

Su informació_n es muy importante pare ei1QM1 favor de estribir todos sus datos completos, sin abreviaturas y con let'ra Jegible de m~ldre. En caso de que así se aPlique a Usted, No deje espacios sin llenar 
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Categorías espeoñcas'--------1----_-_ .. _-_-__ -_¡ __ P~ra Mujeres únicamente 

Municipio Locar.dad Rango de Edad 

IC"".L 

~dlanta 

Labores del Hapr 

Otnt (dua1bir) 

---------------------¡------
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"' .... 
¿, ¿, .... 

"' "'!~ '1 N .. 
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so d~ Prlwcidad: En c:umpllmlanto a la LeyGe:~aral de. Pruteccicin ~e Datc:t.s Pen111nales an Posesión d~t SujeW Oldipdas y la Ley de Pn~tección eh~ Datas Pars.ana/as en Po.saslón de .'iuJetas ObllpdGS para el btada da Quintana Raa, 

UJut;o an fa citada J.syy demlis nonnativfda~ que rosult~?llca~!L.os Datos leral_jJ.utulj"dad suficientes pan pn~ter~tr los datos pe!'lanalu que se hayan recabada. Pllra maygrdetalle consulte, nuutro aviso de privadd01d In 

Nombre y cargo compleY,s y firma 
de la Persona Facilitadora o Pers'~na Re;ponsable directa . 

-- -·-·-·------

1 

'" 6 
"' 

H-ombre 
Teléfono de contacto .. M-ujer. 

> O-tro 
Q 

"' 

¿VIVes con 
alguna 

discapacidad? 

" . 

¿Hablas 
lengua 

indígena? 

¿Eres 
migrante? 

¿Te consideras 

afrodescendiente? 

Sin categoría 

específica 
¿Eres jefa de 

familia? 

¿Eres madre y 
menor de 

edad? 

Obllpdo inlarma que ~ respansabiDdad del tr:rtunienta de los O~tos Penanalu q~_!to:s \opordone,los cua/p ser.in prote~icios da:_ canformidad _a_la __ 

DELEGACIÓ)M 
Nombre y cargo completos Y firma de la Persona Titular 

de la Unidad Respo!Jsable/Oelegacjón Munic~pai: 



f""suiNTANA· 
~o-o:;:::.·.::u 

----··-------Nombre-

ClasificadOn de la Actividad: Curso, Tafler, Conferencia, Plática,.Atención Directa, Otro (describir brE>ve•neJntel:l 

Fecha y Hora de la Actividad: 

Su informació_n es muy importante para el JQM, favor de escribir todos sus datos completos, sin abreviaturos y con le ti-a legib!e de molde... En caso de que así se aPlique a Usted; No deje espacios sin llenar 
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<Hablas 
lengua 

migrante? 
indígena? 

¿Te consideras 

1

. 
afrodesr:::endiente? 

-~ 1 

.Sin categoría 
especffica 

_Para Mujeres únicamente 

<Eres jefa de 
¿Eres madre y 

menor de 
familia? 

edad? 
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10 a; Privac:idad: ion Cllmpl.Jrnlan:h:l·a [a Ley Ge~i;r;ú de Pratet::ilin ~f! Oa~s P~ona/~ an Pcu~i;ln de Sujete$ obnrados y J;¡ Ley de Pratéeti:Cn de Datas Per:ona/e::r en Pases-IOn de Sujetos Obllpdos pan el E.rtcldo do Quinfanll Roo, e//n.rtltutg QuintanluTDense de la Mujer en su calidad de Sujetr: Obll¡:;u:lo informD t¡ue ~ r~an:ebilidad del tr.rtJmientg de /g.!" Datos Per:-oniiiU que 11~!1'-P~_apordone, hu cuales :er.in prate~ido:r d~ ~n(ormidad aJo .. -

IU~CI en/;, dbdal.z!.y y dem;i$ nomativida~ qul!! l'i!-$Uite ;rpi/CIQ]r:,. lvs ~.}-~f /e~~f:u~rjr:hu:l ~vfidentU J!ilt"il ptliltee-er /OS chl:tal" per.~;onalc:~: que ~e. hayan tec:ab;¡dc. J'ilr:z rn~yar de:bl/e CI:IMUfte., nuestrtl aVÜ:a de. priv;;u:iobd /nte~/an qraii.¡:Cib.rn~/h¡rn en/~:~.sert:ión de IVÜOl" de privilc:ldad. . ' ' '\ 

~~"""'~P ¿(~.«,fml ¡vJ,_,.,(, !~ ,'"::YP!}4J 
Nombre y cargo c~mple_tp:s y firma . QU~ Nombre y cargo complEtos Y firma de la Persona Titular 

de la Persona Fadlitadora o PerS~na Responsable directa , I)IE LA~ de la Unidad Respof!sable/Oelegación Munic~pal: 

-- -·-·-·-----



Persona f;3diitadora 6 

persona-responsable directa de la actividad: 

Municipio y localidad en donde se realiza la actividad: 

Nombre y/a tema de la actividad: 

En Su casa, Institución que 

colabo_Gl ~"'la a~yi~-~~: 

lugar donde se realiz.a la actividad 
(sede): 

Clasificación de la ActiVidad: Curso, Taller, Conferencia, Plática, Atención Directa_, Otro (describir brevemente}: 

Fecha y Hora cte·la Actividad: 

_· . .,_:· 

Su informa~ián es muy import:nte para el IQIVI, favor de escribir todas sus datos comp"letos, sin abrevia~ r-as y con letra legible de molde. En: caso de que así se aplique a Usted, No deje ~~des sin llenar 

Nombre 

Qet¡p::acicin: 

Campe:sin:~(cj 

Autcompieil.d<~(cJ 

~p/e.:~d;¡{cj 

Obrl!:lr.l(c) 

E.-tudhlrru: 

l.abcre:-de/ Hc¡;.¡.r 

Otl"a(decn""bir} 

Nombre y carga completos y firma 

ie la Persona FacHitadora o Persona Responsable directa 

Municipio Lcc:¡lidad' 

Sexo: 

Teléfono de contacto 
¿,Vives con 

alguna 

Categorías espe.dñcas 

¿Rabias 

lengua 
¿Eres 

migidnte~-

¿Te Consideras 

afio~descendi~nte? 

Sin c:ategcrla 
especffica 

Nambr.e y carga camp!etas y firma de la Persona Titular 

de la Unidad Re¡Spons-able/Delegación Municipal: 



CEDULA DE VALIDACIÓN

 PROGRAMA PRESUPUESTARIO

E011 IGUALDAD SUSTANTIVA Y NO VIOLENCIA CONTRA NIÑAS Y MUJERES

COMPONENTE

C08 CAPACITACIÓN PARA LA PREVENCIÓN DEL EMBARAZO EN ADOLESCENTES IMPARTIDA

ACTIVIDAD

 CAPACITACIÓN PARA EL EJERCICIO DE UNA SEXUALIDAD RESPONSABLE

FOLIO Y ACCION

1303 -  CAPACITACIÓN PARA EL EJERCICIO DE UNA SEXUALIDAD RESPONSABLE

INDICADOR

INDPPE011C08A02 - PORCENTAJE DE PERSONAS CAPACITADAS PARA EL EJERCICIO DE UNA SEXUALIDAD RESPONSABLE

LUGAR

LOCALIDAD TULUM, IQM AV SATELITE

MUNICIPIO TULUM

BENEFICIARIOS

MUJERES 21

HOMBRES 0

                                                      HAGO CONSTAR QUE LOS DATOS ANTERIORES SON CORRECTOS

                                                      Y SE APEGAN AL DESARROLLO DE ACTIVIDAD INFORMADA

                                                              MARLENE DE LA CRUZ PACHECO AGUILAR

                                                              DELEGADA 

                                                              C. MARLENE DE LA CRUZ PACHECO AGUILAR#DELEGADA TULUM@2023-11-27$12:00&

                                                              *TULUM//http://sistemas.iqm.gob.mx/siprosa/catalogos/a_acciones2/fpdf/tuto5.php?process=1303

IQM-2009-00177
DTPPG











CEDULA DE VALIDACIÓN

 PROGRAMA PRESUPUESTARIO

E011 IGUALDAD SUSTANTIVA Y NO VIOLENCIA CONTRA NIÑAS Y MUJERES

COMPONENTE

C08 CAPACITACIÓN PARA LA PREVENCIÓN DEL EMBARAZO EN ADOLESCENTES IMPARTIDA

ACTIVIDAD

                         CAPACITACIÓN PARA EL EJERCICIO DE UNA SEXUALIDAD RESPONSABLE

FOLIO Y ACCION

1404 - CAPACITACIÓN PARA EL EJERCICIO DE UNA SEXUALIDAD RESPONSABLE

INDICADOR

 
       INDPPE011C08A02 - PORCENTAJE DE PERSONAS CAPACITADAS PARA EL EJERCICIO DE UNA SEXUALIDAD RESPONSABLE

LUGAR

LOCALIDAD OTHON P. BLANCO

MUNICIPIO OTHON P.BLANCO

BENEFICIARIOS

MUJERES 30

HOMBRES 15

                                                      HAGO CONSTAR QUE LOS DATOS ANTERIORES SON CORRECTOS

                                                      Y SE APEGAN AL DESARROLLO DE ACTIVIDAD INFORMADA

                                                              ADRIANA MAYORAL BRAVO

                                                              ENCARGADA DE LA DIRECCIÓN DE TRANSVERSALIZACIÓN DE POLÍTICAS PÚBLICAS DE GÉNERO

                                                              LCDA. ADRIANA MAYORAL BRAVO#ENCARGADA@2023-10-03$10:00&

                                                              *OTHON P.BLANCO//http://sistemas.iqm.gob.mx/siprosa/catalogos/a_acciones2/fpdf/tuto5.php?process=1404







CEDULA DE VALIDACIÓN

 PROGRAMA PRESUPUESTARIO

E011 IGUALDAD SUSTANTIVA Y NO VIOLENCIA CONTRA NIÑAS Y MUJERES

COMPONENTE

C08 CAPACITACIÓN PARA LA PREVENCIÓN DEL EMBARAZO EN ADOLESCENTES IMPARTIDA

ACTIVIDAD

                         CAPACITACIÓN PARA EL EJERCICIO DE UNA SEXUALIDAD RESPONSABLE

FOLIO Y ACCION

1405 - CAPACITACIÓN PARA EL EJERCICIO DE UNA SEXUALIDAD RESPONSABLE

INDICADOR

 
       INDPPE011C08A02 - PORCENTAJE DE PERSONAS CAPACITADAS PARA EL EJERCICIO DE UNA SEXUALIDAD RESPONSABLE

LUGAR

LOCALIDAD OTHON P. BLANCO

MUNICIPIO OTHON P.BLANCO

BENEFICIARIOS

MUJERES 36

HOMBRES 20

                                                      HAGO CONSTAR QUE LOS DATOS ANTERIORES SON CORRECTOS

                                                      Y SE APEGAN AL DESARROLLO DE ACTIVIDAD INFORMADA

                                                              ADRIANA MAYORAL BRAVO

                                                              ENCARGADA DE LA DIRECCIÓN DE TRANSVERSALIZACIÓN DE POLÍTICAS PÚBLICAS DE GÉNERO

                                                              LCDA. ADRIANA MAYORAL BRAVO#ENCARGADA@2023-10-06$11:00&

                                                              *OTHON P.BLANCO//http://sistemas.iqm.gob.mx/siprosa/catalogos/a_acciones2/fpdf/tuto5.php?process=1405







CEDULA DE VALIDACIÓN

 PROGRAMA PRESUPUESTARIO

E011 IGUALDAD SUSTANTIVA Y NO VIOLENCIA CONTRA NIÑAS Y MUJERES

COMPONENTE

C08 CAPACITACIÓN PARA LA PREVENCIÓN DEL EMBARAZO EN ADOLESCENTES IMPARTIDA

ACTIVIDAD

                         CAPACITACIÓN PARA EL EJERCICIO DE UNA SEXUALIDAD RESPONSABLE

FOLIO Y ACCION

1406 - CAPACITACIÓN PARA EL EJERCICIO DE UNA SEXUALIDAD RESPONSABLE

INDICADOR

 
       INDPPE011C08A02 - PORCENTAJE DE PERSONAS CAPACITADAS PARA EL EJERCICIO DE UNA SEXUALIDAD RESPONSABLE

LUGAR

LOCALIDAD OTHON P. BLANCO

MUNICIPIO OTHON P.BLANCO

BENEFICIARIOS

MUJERES 35

HOMBRES 18

                                                      HAGO CONSTAR QUE LOS DATOS ANTERIORES SON CORRECTOS

                                                      Y SE APEGAN AL DESARROLLO DE ACTIVIDAD INFORMADA

                                                              ADRIANA MAYORAL BRAVO

                                                              ENCARGADA DE LA DIRECCIÓN DE TRANSVERSALIZACIÓN DE POLÍTICAS PÚBLICAS DE GÉNERO

                                                              LCDA. ADRIANA MAYORAL BRAVO#ENCARGADA@2023-10-10$11:00&

                                                              *OTHON P.BLANCO//http://sistemas.iqm.gob.mx/siprosa/catalogos/a_acciones2/fpdf/tuto5.php?process=1406






	1160-Cédula Capacitación de una sexualidad responsable Octubre TUL
	1160-Constancia Capacitación de una sexualidad responsable Octubre TUL
	1220-Cédula Capacitación de una sexualidad responsable Octubre FCP
	1220-Lista Capacitación de una sexualidad responsable Octubre FCP
	1303-Cédula Capacitación de una sexualidad responsable Noviembre TUL
	1303-Constancia Capacitación de una sexualidad responsable Noviembre TUL
	1404-Cédula Capacitación de una sexualidad responsable Octubre DTPPG
	1404-Constancia Capacitación de una sexualidad responsable Octubre DTPPG
	1405-Cédula Capacitación de una sexualidad responsable Octubre DTPPG
	1405-Constancia Capacitación de una sexualidad responsable Octubre DTPPG
	1406-Cédula Capacitación de una sexualidad responsable Octubre DTPPG
	1406-Constancia Capacitación de una sexualidad responsable Octubre DTPPG



