SIGMAVE
FEDERAL ESTATAL
NOMBRE DEL DEPENDENCIA / APORTACION DEPENDENCIA /
PROGRAMA ENTIDAD (MONTO} ENTIDAD (MONTO)
A B c D

ADOFN

SOCHIAPA, VER

Formato de programas con recursos concurrente por orden de gobierno

Del 1 de Enero al 31 de Diciembre de 2018
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