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Departamento: CHUQUISACA Facilitador: NORMA ISABEL VILLAVICENCIO MERAS Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Sud Cinti Fecha de Inicio: 2 de jul. de 2016 Bloque: 1 Femenino 11 11 11 0

Municipio: Culpina Fecha Final: 29 de dic. de 2016 Parte: 2 Masculino 3 3 3 0

Localidad/Comunidad: EL PALMAR Total 14 14 14 0
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1  PERALTA LOURDES 13106577 35 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 8 16 21 10 55 8 16 20 10 54 8 16 21 10 55 8 16 21 10 55 8 16 19 10 53 8 16 15 10 49 54 C

2 ALMENDRAS GUERRERO JUANA 10716922 30 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 8 16 20 10 54 8 16 15 10 49 8 16 21 10 55 8 16 16 10 50 8 16 13 10 47 8 16 15 10 49 51 C

3 CESPEDES CARDOZO NANCY  46 F    8 16 21 10 55 8 16 14 10 48 8 16 21 10 55 8 16 11 10 45 8 16 13 10 47 8 16 10 10 44 49 C

4 CESPEDES PORTAL MARIA 5416320 43 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 8 16 21 10 55 8 16 13 10 47 8 16 13 10 47 8 16 21 10 55 8 16 13 10 47 8 16 21 10 55 51 C

5 CONTRERAS FERNANDEZ CELIA 7223880 28 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 8 16 21 10 55 8 16 10 10 44 8 16 21 10 55 8 16 21 10 55 8 16 12 10 46 8 16 15 10 49 51 C

6 MIRANDA MOLINA ELIDES 1887459 47 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 8 16 21 10 55 8 16 15 10 49 8 16 20 10 54 8 16 19 10 53 8 16 13 10 47 8 16 15 10 49 51 C

7 MOLINA PORTAL HERNAN 5014395 36 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 8 16 21 10 55 8 16 21 10 55 8 16 21 10 55 8 16 16 10 50 8 16 15 10 49 8 16 15 10 49 52 C

8 OBANDO ROLLANO FELIPA 10740610 38 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 8 16 21 10 55 8 16 21 10 55 8 16 21 10 55 8 16 16 10 50 8 16 13 10 47 8 16 15 10 49 52 C

9 RODRIGUEZ CARVAJAL LEONOR 12819271 46 M NO CASTELLANO AMA DE CASA 8 16 21 10 55 8 16 15 10 49 8 16 15 10 49 8 16 16 10 50 8 16 11 10 45 8 16 12 10 46 49 C

10 ROLLANO CARVAJAL PERFECTA 10644454 41 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 8 16 21 10 55 8 16 15 10 49 8 16 15 10 49 8 16 16 10 50 8 16 15 10 49 8 16 16 10 50 50 C

11 RUEDA VIDES CARMEN LILIANA 12915474 33 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 8 16 21 10 55 8 16 19 10 53 8 16 21 10 55 8 16 16 10 50 8 16 13 10 47 8 16 14 10 48 51 C

12 TARIFA CAMACHO WUILFREDO 5037180 56 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 8 14 19 10 51 8 14 13 10 45 8 14 21 10 53 8 14 21 10 53 8 14 19 10 51 8 14 18 10 50 51 C

13 TARIFA CORTES JULIA  50 F    8 14 19 10 51 8 14 19 10 51 8 14 21 10 53 8 14 21 10 53 8 14 21 10 53 8 14 19 10 51 52 C

14 TARIFA TELLEZ LILA TALITA 10397288 31 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 8 16 20 10 54 8 16 15 10 49 8 16 21 10 55 8 16 19 10 53 8 16 13 10 47 8 16 10 10 44 50 C

 
Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los datos son verídicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezca la ley. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; I=Incorporado;R=Reincorporado.
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