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Control %=
Departamento: POTOS Facilitador: JUSTINA LOPEZ TITO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia; Tomas Frias Fechadelnicio: 12 dejul. de 2015 Bloque: 2 Eemenino 4 4 4 0

Municipio: Belénde Urmiri Fecha Final: 30 de nov. de 2015 Parte: 2 Masculino 5 5 5 0

L ocalidad/Comunidad: URMIRI Total 9 9 9 0
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1 |AYAVIRI FITA ALBERTINA 6582448 | 38 F sl | QUECHUA [AMA DECASA il 10 10 10 41 10 10 10 10 40 10 11 9 10 40 40 [
2 [cHiPANA ZURITA TEODORO 1375100 | 59 [ ™ sl | QuEcHuA OTRO 11 10 10 10 41 10 8 14 10 42 10 11 10 10 41 41 [
3 |cHoQuE SOLANO ANTENOR 10531286 19 [ ™ Sl | QUECHUA | AGRICULTOR 11 10 1 10 42 9 10 13 10 42 9 13 9 10 41 42 [
4 |COPA TAABOADA ELOY 1274644 | 61 | ™M sl | QUECHUA | AGRICULTOR 9 1 1 10 41 10 10 1 10 41 9 10 1 10 40 41 [
5 [FLORES MAMANI JUAN 3683533 | 48 [ M Sl | QUECHUA | AGRICULTOR 10 10 10 10 40 1 12 8 10 41 10 10 10 10 40 40 [
6 |MAMANI CAHUANA ISABEL 1291545 | 61 F sl | QUECHUA [AMA DEcCASA 10 10 10 10 40 10 13 1 10 44 9 12 10 10 41 42 [
7 |[suvo MURNEZ OLGA 1399621 | 44 F Sl | QUECHUA [AMA DECASA 9 10 1 10 40 10 12 1 10 43 9 11 10 10 40 41 [
8 |TORREZ CAMINO MARIA 3984063 | 43 F sl | QUECHUA [AMA DEcCAsA 10 10 10 10 40 10 10 10 10 40 9 10 12 10 41 40 [
9 [zuriTA FLORES CARMEN 1388872 | 54 [ ™ Sl | QUECHUA [AMA DECASA 12 12 8 10 42 9 10 1 10 40 10 12 9 10 41 41 c
Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
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