



ANEXO 4
FORMATO DE PROYECCION DE ENTREGA DE LA DOTACION
NUTRICION EXTRAESCOLAR (PROALIMNE)
MES: __ABRIL ____   AÑO____2017

MUNICIPIO: _MASCOTA_______

	LOCALIDAD
	FECHA
	HORA

	CIMARRON CHICO
	23/03/17
	10:30

	JUANACATLAN GRANDE
	23/03/17
	14:00

	TIERRAS COLORADAS
	24/03/17
	10:30

	GUAYABITOS 
	24/03/17
	13:00

	MALPASO
	24/03/17
	14:00

	EL MIRADOR
	24/03/17
	14:20

	PUERTA DE EN MEDIO
	28/03/17
	9:30

	LA PLATA
	28/03/17
	10:00

	LA SOLEDAD
	28/03/17
	10:15

	SAN IGNACIO
	28/03/17
	10:30

	EL COPAL
	28/03/17
	10:50

	RANCHO EL MANANTIAL
	28/03/17
	11:40

	EL RANCHITO
	28/03/17
	12:20

	LA ESCUADRA
	28/03/17
	12:20

	SAN MIGUEL DE TOVAR
	29/03/17
	10:30

	EL EMPEDRADO
	29/03/17
	12:00

	EL JACAL
	29/03/17
	13:00

	MIRANDILLA
	30/03/17
	10:30

	RINCON DE MIRANDILLA 
	30/03/17
	14:00

	LA HUERTA DE MIRANDILLA
	30/03/17
	12:00

	ZACANTONGO
	04/04/17
	11:00

	LA LAGUNA DE ZACATONGO
	04/04/17
	13:00

	SAN JOSE DE LOS CORRALES
	04/04/17
	16:00

	ZAPOTAN 
	07/04/17
	13:30

	EL AGUACATE
	07/04/17
	11:00

	TECOANY
	31/03/17
	9:45

	SAN JOSE DEL MOSCO
	31/03/17
	14:00

	LA PALAPA
	06/04/17
	13:00

	MASCOTA
	28/04/17
	11:00

	EL GALOPE
	05/04/17
	10:00


Elaboró:                                       VO. BO.
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