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Control de
Departamento. COCHABAMBA Facilitador: MARTHA ALVAREZ TICONA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Carrasco Fechadelnicio: 14 dejun. de 2014 Bloque: 2 Femenino 9 9 9 0

Municipio: Totora Fecha Final: 15 dedic. de 2014 Parte: 2 Masculino 1 1 1 0

L ocalidad/Comunidad: MOYAPAMPA Total 10 10 10 0
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Ap. Patemo Ap. Materno Nombre(s) do Grupal | individual | Final | ASiStencia [ g Grupal | individual | Final | ASistencia g Grupal | individual | Final | ASistencia | oo o
1 |BALCERAS HERRERA FAUSTINA 8783333 | 56 F SI | QUECHUA | AGRICULTOR 10 16 13 6 45 9 12 20 6 47 8 6 18 6 38 43 ¢
2 |CLAROS MERIDA ROSA 9320250 | 31 [ Sl QUECHUA | AGRICULTOR 8 18 13 6 45 10 11 16 6 43 10 10 17 14 51 46 C
3 |CUCHALLO DELGADILLO CONCEPCION 4484386 | 38 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 9 20 17 14 60 11 11 13 14 49 10 8 18 6 42 50 ¢
4 |DELGADILLO RICALDES FLORENCIA 6521149 | 31 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 9 20 19 14 62 1 15 18 14 58 14 12 21 14 61 60 [
5 | FERNANDEZ VALLEJOS CELESTINA 3597868 | 49 F SI | QUECHUA | AGRICULTOR 9 18 13 6 46 11 9 17 14 51 10 10 17 14 51 49 ¢
6 |JIMENEZ FERMIN HERCULIANO 5300670 | 33 M SI | QUECHUA | AGRICULTOR 10 18 13 14 55 11 13 20 14 58 12 14 20 14 60 58 ¢
7 |LOPEZ GONZALES DIONICIA 8686345 | 47 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 8 16 13 6 43 10 9 16 6 41 8 8 17 6 39 41 [
8 |OLIVERA MUNOZ INES VIVIANA 6425756 | 35 F SI | QUECHUA | AGRICULTOR 8 20 13 14 55 10 11 17 14 52 14 14 17 14 59 55 ¢
9 |SILES TERCEROS LIDIA 6497503 | 26 F SI | QUECHUA | AGRICULTOR 10 16 13 6 45 10 9 12 6 37 12 8 17 6 43 42 [
10 |ZURITA ROCHA LEONARDA 6499372 | 31 F SI | QUECHUA | AGRICULTOR 10 18 12 14 54 10 9 16 14 49 14 10 16 14 54 52 ¢

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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