) N_ombre c!e! programa Identificacién de la persona beneficiaria Fecha _de Identificacion del acto_ por el cual se oi_:orgé el subsidio o
Aiio| Mes | social, subsidio o beneficio otorgamiento beneficio al beneficiario
al que pertenece la némina del beneficio

Nombre Apellidos Persona Juridica (Razén social) Tipo Denominacién N° Fecha del acto
2024 [OCTUBRE |Crédito Aval de Estado LEONEL ANDRES AHUMADA ASTORGA No aplica 23-10-2024 [Reporte Comision Ingresa Reporte 20241023_101043 23-10-2024
2024 [OCTUBRE |Crédito Aval de Estado FRANCISCA ANDREAPAZ  |ALEGRIA HERRERA No aplica 23-10-2024 [Reporte Comision Ingresa Reporte 20241023_101043 23-10-2024
2024 [OCTUBRE |Crédito Aval de Estado CRISTOBAL IGNACIO GALAZ DONOSO No aplica 23-10-2024 [Reporte Comision Ingresa Reporte 20241023_101043 23-10-2024
2024 [OCTUBRE |Crédito Aval de Estado ALINE VALENTINA SALOME |GALLEGOS FERNANDEZ [No aplica 23-10-2024 [Reporte Comision Ingresa Reporte 20241023_101043 23-10-2024
2024 [OCTUBRE |Crédito Aval de Estado OSCARIGNACIO SOTO NUNEZ No aplica 23-10-2024 [Reporte Comision Ingresa Reporte 20241023_101043 23-10-2024




