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Departamento: PANDO Facilitador: MARISABEL GOMEZ COPA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Manuripi Fecha delnicio: 15 de abr. de 2015 Bloque: 1 Eemenino 4 4 4 0

Municipio: Filadelfia FechaFinal: 15dejul. de 2015 Parte: 1 Masculino 4 4 4 0

L ocalidad/Comunidad: ALTO MONTE Total 8 8 8 0
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1 BELTRAN SUYO DE MAMANI MARIA 5540816 | 53 F NO |CASTELLANC|AMA DE CASA 12 18 21 10 61 14 21 21 10 66 8 17 21 10 56 14 21 20 10 65 62 (o}
2 COPA AGUILAR LIDIA 4399257 | 49 F NO | CASTELLANC|AMA DE CASA 14 18 21 10 63 14 21 21 10 66 10 15 21 10 56 14 21 21 10 66 63 C
3 JANKO VILLCA DE MAMANI PRESENTA FIDELA 8596431 25 F NO |CASTELLANC|AMA DE CASA 14 18 12 10 54 14 21 18 10 63 10 18 18 10 56 14 18 18 10 60 58 (o}
4 MAMANI BELTRAN ESTEBAN 4205234 | 29 M NO | CASTELLAN(| AGRICULTOR 14 18 21 10 63 14 21 21 10 66 10 15 21 10 56 14 21 21 10 66 63 C
5 MAMANI SECKO ZENON 6658501 52 M NO |CASTELLANC| AGRICULTOR 14 18 12 10 54 14 21 18 10 63 10 18 18 10 56 14 18 18 10 60 58 (o}
6 MARCA VILLCA MARTIN 6563776 | 27 M NO | CASTELLANC OTRO 14 18 16 10 58 14 21 18 10 63 8 15 15 10 48 14 21 21 10 66 59 C
7 MOIZA SUBIETA LEONIDAS 5090735 | 43 M NO |CASTELLANC| AGRICULTOR 14 18 12 10 54 14 21 18 10 63 10 18 18 10 56 14 18 18 10 60 58 (o}
8 SALAZAR BELTRAN MARIA 5569860 | 31 F NO | CASTELLANC|AMA DE CASA 14 17 18 10 59 14 21 21 10 66 8 15 21 10 54 14 21 21 10 66 61 C

Quienes firmamos €l presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos alas sanciones que establezcalaley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
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