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	CIP “FP SAKANA LH” IIP

FCT: EMPRESA:ANOTACIONES Y OBSERVACIONES





Nombre del alumno/a: ………………………………………………………………………………………………………………

Centro educativo: ………………………………………………………………………………………………………………………

Ciclo formativo: …………………………………………………………………………………………………………………………
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