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[ municipio:  [GUATEMALA [ FECHA: | 24 DE AGOSTO DE 2023
[ PAGONo.  [UNICO [ MES: |aGosTo [ No. DE RESOLUCION: [DDEGN 964-2023 | PARTIDA PRESUPUESTARIA: | |
No. '::lg:ﬁ.zg?: NOMBRE DEL ESTUDIANTE NOMBRE DEL CENTRO EDUCATIVO NOMBRE DEL PADRE / MADRE O ENCARGADO NUMERO DE DPI NUMERO DE CUENTA BANCARIA TOTAL ARECIBIR
1 2022023 |Cristopher Jeancarlo Monterroso Garcia EEE;E_““"‘ Oficial Mixta de Educacion Especial "Alida |, ;0\, ¢ tefania Garcia Guerra 1589 46197 0101 3099365063
p Q 1,000.00
2 203-2023 José Abraham Loarca Cabrera EODP anexa a EOUM Oscar de Leén Palacios Aura Cecilia Cabrera Salvatierra 2605 97325 0201 3754024712
Q 1,000.00
3 204-2023 Joseph Gabriel Velasquez Lopez EOUM No.38 José Maria Castilla Dilma Valezka Lépez Mejia de Velasquez 2629 52394 0101 3663019058
Q 1,000.00
4 205-2023 Santiago Fernando Diaz Godinez EOUM de Educacion Especial Aura Amarilis Godinez Sequén 3032 44143 0108 3921094101
Q 1,000.00
5 206-2023 José Joaquin Jimenez Barrientos EOUM de Educacién Especial Nivia Eugenia Barrientos Villanueva de Jiménez 2562 80398 0101 3309146917
Q 1,000.00
[ 207-2023 Josue Isaac De Le6n Martinez EOUM de Educacion Especial Tiburcia Martinez Aguilar de De Le6n 2660 75061 2205 3309146935
Q 1,000.00
208-2023 Sebastian Antonio Lemus Gémez EOUM de Educacion Especial Cynthia Amarilis Gomez Barrera de Lemus 2332 42600 0101 3309146884
7 Q 1,000.00
209-2023 Aaron Josué Morales Méndez EOUM de Educacion Especial Yeniffer lleana Morales Méndez 2073 51988 0106 3309146903
8 Q 1,000.00
210-2023 Luis Fernando Panama Pérez EOUV No.62 Hermogenes Gonzalez Mejia Luis Fernando Panama Saavedra 2698 68119 1805 3136184001
9 Q 1,000.00
211-2023 Neythan Said Urias Ambrocio EOUV No.62 Hermogenes Gonzalez Mejia Yesenia Nohemi Ambrocio Lopez 2439 41137 1226 3189059425
Q 1,000.00
% 10,000.00
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[ municiPiO:  [GUATEMALA [ FECHA: [ 24 DE AGOSTO DE 2023 |
[ PaGONo.  [UNICO | MES: |acosTo No. DE RESOLUCION: |DDEGN 964-2023 [ PARTIDA PRESUPUESTARIA: | |
No. '::Lg:?;g?g NOMBRE DEL ESTUDIANTE NOMBRE DEL CENTRO EDUCATIVO NOMBRE DEL PADRE / MADRE O ENCARGADO NUMERO DE DPI NUMERO DE CUENTA BANCARIA | TOTAL ARECIBIR
1 2122023 Alvaro Elias Pérez Osorio EOUM No. 436 Sonia Eugenia Osorio Grijalva 2048 51246 0101 3754021191
Q 1,000.00
2 213-2023 Melody Ivanna Véliz Gonzalez EORM NO. 603 Oscar de Leén Palacios Heimi Pahola Gonzalez Pastor 1828 89106 0101 3443050574
Q 1,000.00
3 214-2023 Eva Yesenia Yasumari Chu Herrera EOUM No. 436 JV Yesenia Nohemi Herrera Rodriguez 2353 439350101 3604012689
Q 1,000.00
4 215-2023 Dilan Johanson Gabriel Acevedo Guzman INEB Mixto Adrian Zapata Alan Enrique Acevedo Montoya 2737 11776 0101 3210016951
Q 1,000.00
5 216-2023 Fatima Dayana Rufina Gonzalez Solis Instituto Normal Para Sefioritas Centro América (L.N.C.A.) Verénica Nineth Solis Ramirez 2916 51577 0101 3385103168
Q 1,000.00
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DIRECCION DEPARTAMENTAL DE EDUCACION DE GUATEMALA NORTE No 0122
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NOMINA OFICIAL DE BENEFICIARIOS DEL PROGRAMA BECAS PARA ESTUDIANTES CON DISCAPACIDAD
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[ muNiciPIO:  [CHINAUTLA [ FECHA: [ 24 DE AGOSTO DE 2023 |
[ PacONo.  [UNICO [ MES: [acosTO | No. DE RESOLUCION: |DDEGN 964-2023 | PARTIDAPRESUPUESTARIA: | |
No. 'ggﬁ’;ﬂ?g NOMBRE DEL ESTUDIANTE NOMBRE DEL CENTRO EDUCATIVO NOMBRE DEL PADRE / MADRE O ENCARGADO NUMERO DE DPI NUMERO DE CUENTA BANCARIA | TOTAL A RECIBIR
1 233-2023 Josué Lisandro Calderén Barrios EODP No. 68 Ana Izabel Barrios Soto 2717 70379 0101 3132140225
Q 1,000.00

P TOTALNQ/)  1,000.00
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DIRECCION DEPARTAMENTAL DE EDUCACION DE _GUATEMALA NORTE

DEPARTAMENTO, SECCION, UNIDAD _PROGRAMAS DE APOYO

FORMULARIO NOMINA DE PAGO Y ACREDITAMIENTO DE BECAS PARA ESTUDIANTES CON DISCAPACIDAD

[ municipio: [PALENCIA | FECHA: | 24 DE AGOSTO DE 2023 |
[ PacoNo.  [ONICO I MES: |aGosTo [ No. DE RESOLUCION: [DDEGN 964-2023 | PARTIDA PRESUPUESTARA: | |
No. 'gg:‘?;g?g NOMBRE DEL ESTUDIANTE NOMBRE DEL CENTRO EDUCATIVO NOMBRE DEL PADRE / MADRE O ENCARGADO NUMERO DE DPI NUMERO DE CUENTA BANCARIA | TOTAL ARECIBIR
1 |217-2023 Cristopher David Girén Foronda EODP anexa a EORM Noelia Noemi Foronda Lépez 2147 29311 0105 3091043106
Q 1,000.00
2 |218-2023 Brithni Valentina Huertas Carrera EORM Jenifer Jazmin Carrera Samayoa 3647 23998 0101 3091043005
Q 1,000.00
3 |219-2023 Nancy Sucely Gémez Cano EORM No.77 Florentina del Carmen Cano Criz 2368 31569 0105 3091043243
Q 1,000.00
4 |220-2023 Heysel Fabiana Morales Hernandez EORM No.77 Gloria Elizabeth Hernandez Secaid. 2139 45851 0105 3091042955
Q 1,000.00
5 |221-2023 Carlos Ral Lemus Velasquez EORM No.77 Gladys Natali Lemus Velasquez 2048 15843 0105 3844009642
Q 1,000.00
6 |222-2023 Melani Anahi Alvarez Urla EORM No.77 Catalino de Jesis Alvarez Ruano 1846 84277 0105 3561055352
Q 1,000.00
223-2023 Meliza Alejandra Mejia Morales EORM No.77 Rosaura Morales Pérez de Mejia 2187 28174 0105 3091042923
7 Q 1,000.00
224-2023 Alvaro Radl Boche Monzén EORM No.77 José Magdaleno Boche Esquite 1913 18337 0105 3091042973
8 Q 1,000.00
225-2023 Kevin Fernando Jiménez del Cid EORM No.783 Lilian Nohemi del Cid Silvestre 2226 95625 1614 3091042991
9 Q 1,000.00
226-2023 José Carlos Lemus Gamez EORM No.77 Ménica Elisa Gamez Matute de Lemus 189527684 0105 3091015855
[\ Q 1,000.00
a N | TOFAT] 10,000.00
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DIRECCION DEPARTAMENTAL DE EDUCACION DE _GUATEMALA NORTE

DEPARTAMENTO, SECCION, UNIDAD _PROGRAMAS DE APOYO

FORMULARIO NOMINA DE PAGO Y ACREDITAMIENTO DE BECAS PARA ESTUDIANTES CON DISCAPACIDAD

No 0124

MUNICIPIO:

|PALENCIA

[ FECHA: | 24 DE AGOSTO DE 2023 |
[ PaGoNo.  [UNICO [ MES: |acosTo [ No. DE RESOLUCION: [DDEGN 964-2023 [ PARTIDA PRESUPUESTARIA: | |
No. '::lg:?;g?g NOMBRE DEL ESTUDIANTE NOMBRE DEL CENTRO EDUCATIVO NOMBRE DEL PADRE / MADRE O ENCARGADO NUMERO DE DPI NUMERO DE CUENTA BANCARIA | TOTAL A RECIBIR
1 |227-2023 Elvis Adolfo Cruz Diaz EORM No.775 Adelaida Suzeli Diaz Veliz de Cruz 1760 49800 0107 3091043459
Q 1,000.00
2 |228-2023 José Carlos Gémez Cruz EORM No.784 Lidia Noelia Cruz Gramajo de Gémez 2369 76427 0105 3844009624
Q 1,000.00
3 |229-2023 Adrian Fernando Mendia Mayén EORM No.773 Isidoro Zarco Alfasa Karla Maria Mayén de Mendia 1596 92555 0101 3091044274
Q 1,000.00
4 |230-2023 Marvin Mateo Pineda Canté EORM Dora Leticia Pineda Cruz 1605 47741 0105 3091043142
Q 1,000.00
5 |231-2023 Ingrid Vanesa Ta Palma EORM Brenda Yanira Palma Linares 1976 77649 2205 3091042987
Q 1,000.00
6 |232-2023 Lisi Alecxayda Pérez Gatica EORM Heidy Marisol Gatica Rodriguez 2214932710101 3091043041
Q 1,000.00
7
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