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NOMBRE DEL PROGRAMA A(

SE

Instrucciones: Se debe registrar al beneficiario ¢
debera sustituir la letra "N" por "N", para las vari
Las caracterisiticas de las variables se establect
Debe integrarse un padron de beneficiarios por |
deberé integrarse un solo padrén para ambas m



No. Telefono Obligatorio Obligatorio
1|HESRO00812MASRLSAS5 HERNANDEZ
4651184929 2|AINL880412MASVVRO01 AVILA
3|EASM870928MASSSR05 ESPARZA
4651288711 4|SALF990704MASNLZ00 SANCHEZ
4493380892 5|ROAA960728MASDCNO6 RODRIGUEZ
6|SARC830503MMSNMR06 [SANTOS




4491907901
4493936576
4491387339
4491074809
4961306156
4497570802
4651032663
4651298730
4493408106

© 0 ~

10
11
12
13
14
15
16
17

DEMG951118MASLRD04  |DELGADO
SAJK070123MASNMRAS8 SANCHEZ
PECA021226MASRHNAL |PEREZ
COCN870513MDFRRNO9 [CORONA
EAZZ7970918MZSSXR07 ESPARZA
COCR961112MZSNRS06 = |CONTRERAS
SARD951029MASNRY01 SANCHEZ
S1YJ011217MASLXNA7 SILVESTRE
RABAO010518MASMRLAS RAMIREZ
EAER971030MJCSSY08 ESPARZA
RICJ93426MASVHS05 RIVERA




4494581626

4651181389

465104367

18
19
20
21
22
23
24
25
26
27
28

SILD990709MASLRS06 SILVA
MEGGO020805MASNTDA7 |MENDOZA
GAGA900617MASRMLO0  [GARCIA
ROCDO050718MASSLNA2  |ROSALES
ROMAO061209MASCNMA8 |ROCHA
MADK980111MASRLR16 MARTINEZ
MAMMO70610MASCRRA9 |MACIAS
PACHECO
MOEB930227MJCNSL05 MONTOYA
BERYO051101MASRLCA4 BERNAL
AEDG871212MASVVD02  |AVELAR




4651504796

29|PIMB1987824MGRNTRO7  |PINEDA
30|LORA910427MASPSZ09 LOPEZ
31|VAAM910317MASLVYO01 VALDEZ
32|MAAY041106MASCLRA2  |[MACIAS
33|JIGJ970826MASMYNO3 JIMENEZ
34|FAPF970103MASLRB04 FALCON




CORDE CON LA EIASADC 2023 Asistencia Social Alimentari:

:DIF

lirecto, verificar que la informacién de todas las celdas esté en mayusculas, sin ac
ables de fecha de nacimiento y fecha de entrega de beneficio, seguir el formato ae
en en el Modelo de datos para personas fisicas en el Manual de Operacion del Sl
programa operado de la EIASADC 2023; para Desayunos Escolares, en caso de ¢
iodalidades (caliente y frio).

Identificaciéon del Beneficiario



Obligatorio Obligatorio Obligatorio Obligatorio

SILVA ROSA EMILIA 20000812 AS
NAVARRO LAURA ELENA 19880412 AS
SOSA MARIANA 19870928 AS
FLORES LIZBETH 19990704 AS
ACEVEDO ANGELICA 19960728 AS
RAMIREZ CRUZ 19830503 AS




MARTINEZ MARIA GUADALUPE 19951118 AS
JIMENEZ KAREN JOCELYN 20070123 AS
CHAVEZ ANA CRISTINA 20021226 AS
CERVANTES NANCY JANET 19870513 AS
ZUNIGA ZAIRA YANET 19970918 AS
CORTEZ ROSA ISELA 19961112 AS
BARRERA DAYRA ESPERANZA 19951029 AS
YANEZ JUANA MARIA 20011217 AS
BRIONES ALEJANDRA 20010518 AS
ESCOBEDO REYNA MARIA 19971030 AS
CHAVARRIA JESMIN GUADALUPE 19930426 AS




LARA DAISY YACZIL 19990709 AS
GUTIERREZ MARIA GUADALUPE 20020805 AS
GOMEZ ALEJANDRA 19900617 AS
COLLAZO DANAE CAMILA 20050718 AS
MENDOZA AMERICA GUADALUPE 20061209 AS
DELGADILLO KAREN YULISSA 19980111 AS
MARTINEZ MARIANA DE JESUS 20070610 AS
DE LA ROSA WENDY AS
ESCOBEDO BLANCA YESICA 19930227 JC
REAL YOCELINE ALEJANDRA (20051101 AS
DAVILA GUADALUPE ELIZABETH (19871212 AS




MATURANO BARTOLA 19870824 GR
RIOS MARIA AZUCENA 19910427 AS
AVILA MAYRA RUBI 19910317 AS
ALONSO MARIA YARELY 20041106 AS
GAYTAN JUANA GUADALUPE 19970826 AS
PEREZ FABIOLA 19970103 AS




PADRON DE BENEFICIARIOS DE LOS PROGRA

1a Personas de Atencién Prioritaria

ERIODO QUE SE REPORT

NC

SEDIF

NOV-DICIEMBRE

\sistencia Soci

entos ni espacios, asimismo, se
aaammdd.

PP_G de la SFP.

|ue aplique en el Sistema Estatal DIF,

Identificacion del Beneficio



Obligatorio Obligatorio Obligatorio Opcional
M 1006 05
M 1006 05
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M 1006 05
M 1006 05
M 1006 05
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\MAS DE LA ESTRATEGIA INTEGRAL DE ASISTENCIA SOCIAL £

UNIDAD DE ATENCION A POBLACION VULNERABI
DIRECCION GENERAL DE ALIMENTACION Y DESARROLLO C

JMBRE ASIGNADO POR EL SEDIF AL PROGRAMA

al Alimentaria a Mujeres embarazadas o en periodo de lactanci




Opcional Opcional Opcional
FRANCISCO | MADERO 103
NINOS HEROES 202
LAS PALMAS 425
EL MAGUEY 129
PASEOS DE SANTA SOLEDAD 326

JOSEFA ORTIZ DE DOMINGUEZ

305




VICENTE GUERRERO 210
BIZNAGA 113
SAN BLAS 121
SAGUARO 192
PASEOS DE SAN DIONISIO 132
SAGUARO 115
CULHUACAN 139
EMILIO CARRANZA 306
2 DE ABRIL 206
CERRADA LORETITO 113
INDEPENDENCIA 13




CARLOS SALINAS 714
PASEOS DE SANTA GPE 335
PASEOS DE SAN ALEJANDRO 108
FRANCISCO VILLA 202
BIENESTAR 343
SUR 319
EMILIO CARRANZA 616
OTTO GRANADOS 806
PASEOS DE SAN PEDRO 431
JOSEFA ORTIZ DE DOMINGUEZ 403

EMILIO CARRANZA

617




SALUD 231
INDEPENDENCIA 301
SALUD 462
PASEOS DE SAN GILDARDO 108
SAN PATRICIO ORIENTE 103
PASEOS DE SANTA GPE 226




\LIMENTARIA Y DESARROLLO COMUNITARIO (EIASADC) 2023

LE
OMUNITARIO

Identificacion del domicilio geogréfico del |



Opcional Opcional Opcional Opcional
LA CONCEPCION SAN FRANCISCO DE L{011
LOS LIRIOS SAN FRANCISCO DE L{011
LOS CEDROS SAN FRANCISCO DE L{011
LA ESCONDIDA SAN FRANCISCO DE L{011
PASEOS DE PROVIDENCIA SAN FRANCISCO DE L{011
EL HIDALGO SAN FRANCISCO DE L{011




LA CONCEPCION SAN FRANCISCO DE L|011
EL CARDONAL SAN FRANCISCO DE L|011
URBIVILLAS DEL VERGEL SAN FRANCISCO DE L|011
MONTE VERDE SAN FRANCISCO DE L|011
PASEOS DE PROVIDENCIA SAN FRANCISCO DE L|011
MONTE VERDE SAN FRANCISCO DE L|011
MONTE VERDE SAN FRANCISCO DE L|011
REVOLUCION SAN FRANCISCO DE L|011
CENTRO SAN FRANCISCO DE L|011
CERRADA SAN FRANCISCO SAN FRANCISCO DE L|011
0JO DE AGUA DEL MEZQUITE SAN FRANCISCO DE L|011




EL HIDALGO SAN FRANCISCO DE L|011
PASEOS DE PROVIDENCIA SAN FRANCISCO DE L|011
PASEOS DE PROVIDENCIA SAN FRANCISCO DE L|011
LA CONCEPCION SAN FRANCISCO DE L|011
SAN JOSE DEL BARRANCO SAN FRANCISCO DE L|011
MACARIO J GOMEZ SAN FRANCISCO DE L|011
REVOLUCION SAN FRANCISCO DE L|011
EL HIDALGO SAN FRANCISCO DE L|011
PASEOS DE PROVIDENCIA SAN FRANCISCO DE L|011
EL HIDALGO SAN FRANCISCO DE L|011
REVOLUCION SAN FRANCISCO DE L|011




SAN JOSE DEL BARRANCO SAN FRANCISCO DE L{011
REVOLUCION SAN FRANCISCO DE L|011
SAN JOSE DEL BARRANCO SAN FRANCISCO DE L{011
PASEOS DE PROVIDENCIA SAN FRANCISCO DE L|011
SANTA BARBARA SAN FRANCISCO DE L|011
PASEOS DE PROVIDENCIA SAN FRANCISCO DE L|011




beneficiario
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