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Bahl, Sherolyn 933522 3/31/2017 2/16 11/16
Block, Andrea 986533 E3191506 |3/31/2017 2/16 11/16
Borstad, April 926197 3/31/2017 2/16 11/16
Dor, Daniel E3287947 |3/31/2019 x
Evenson, Dave 926157 E1710554 |3/31/2017 11/16
King, Brenda E3285925 (3/31/2019 X 11/16
Massee, Sydney 926200 3/31/2017 2/16 11/16
Olson, Richard 947333 E1873632 (3/31/2019 2/16
Rau, Warren 201218 3/31/2017 2/16 11/16
Swenson, Courtney 994023 E3286665 (3/31/2019 X 11/16
Swenson, Shawn 985310 E3174794 (3/31/2017 2/16 11/16
Weeding, Cari 926199 E1621415 |3/31/2017 2/16 11/16
Wilson, Candace E3287668 |3/31/2019 X 11/16
Ehrenberg, Leslie 926163 EMR 10/31/2017 2/16
Fischer, Brad 941268 EMR 10/31/2017
Herzberg, Alex 982873 EMR 10/31/2017 X 11/16
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11/16 | 11/16 | 11/16 | 3/16 | 11/16 11/16 | 11/16 11/16 2/15 4/15 4/15 5/15
11/16 | 11/16 | 11/16 | 3/16 | 11/16 11/16 | 11/16 11/16 2/15 | 4/15 | 4/15 | 5/15 | 6/15
11/16 | 11/16 | 11/16 | 3/16 | 11/16 11/16 | 11/16 11/16 9/15 | 4/15 | 4/15 | 5/15 | 6/15
3/16 X X X X X
11/16 | 11/16 | 11/16 | 3/16 | 11/16 11/16 | 11/16 11/16 2/15 4/15 4/15 5/15 6/15
11/16 | 11/16 | 11/16 | 3/16 | 11/16 11/16 | 11/16 11/16 X X X X X
11/16 | 11/16 | 11/16 11/16 11/16 | 11/16 11/16 2/15 4/15 4/15 5/15 6/15
3/16 2/15 | 4/15 | 4/15 | 5/15 | 6/15
11/16 | 11/16 | 11/16 | 3/16 | 11/16 11/16 | 11/16 11/16 2/15 4/15 4/15 5/15 6/15
11/16 | 11/16 | 11/16 | 3/16 | 11/16 11/16 | 11/16 11/16 X X X X X
11/16 | 11/16 | 11/16 | 3/16 | 11/16 11/16 | 11/16 11/16 9/15 4/15 4/15 5/15 6/15
11/16 | 11/16 | 11/16 | 3/16 | 11/16 11/16 | 11/16 11/16 2/15 4/15 4/15 5/15 6/15
11/16 | 11/16 | 11/16 | 3/16 | 11/16 11/16 | 11/16 11/16 X X X X X
3/16 2/15 4/15
9/15 4/15
11/16 | 11/16 | 11/16 | 3/16 | 11/16 11/16 | 11/16 11/16 X X X X X
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ng nse splint
8/15 | 10/15 | 12/15 | 1/16 2/16 3/16 9/16 | 10/16 12/16
8/15 12/15 | 1/16 2/16 3/16 | 6/16 | 9/16 | 10/16 | 11/16
8/15 |10/15 | 12/15 | 1/16 2/16 3/16 | 6/16 | 9/16 | 10/16 | 11/16 | 12/16
X X X X 6/16 9/16 | 10/16 | 11/16 | 12/16
8/15 | 10/15 | 12/15 | 1/16 3/16 6/16 9/16 | 10/16 | 11/16 | 12/16
X X X X 6/16 | 9/16 | 10/16 | 11/16 | 12/16
8/15 12/15 | 1/16 2/16 6/16 9/16 | 10/16 | 11/16
10/15 | 12/15 | 1/16 2/16 3/16 6/16 9/16 | 10/16 | 11/16
8/15 | 10/15 | 12/15 | 1/16 2/16 3/16 9/16 | 10/16 | 11/16
X X X X 6/16 | 9/16 | 10/16 | 11/16 | 12/16
8/15 | 10/15 | 12/15 | 1/16 2/16 3/16 6/16 9/16 | 10/16 | 11/16
8/15 | 10/15 | 12/15 | 1/16 2/16 3/16 6/16 9/16 | 10/16 | 11/16 | 12/16
X X X X 6/16 9/16 | 10/16 | 11/16 | 12/16
10/15 | 12/15
10/15 | 12/15
X X X X 9/16
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