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Departamento: CHUQUISACA Facilitador: PEDRO ORLANDO CORIA GOMEZ Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Nor Cinti Fechadelnicio: 27 dejun. de 2012 Bloque: 2 Eemenino 5 4 4 1

Municipio: San Lucas Fecha Final: 30 de nov. de 2012 Parte: 1 Masculino 4 4 4 0

L ocalidad/Comunidad: PAYACOTA DEL CARMEN Total 9 8 8 1
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1 |ESTRADA CORONADO CATALINA 412777 | 40 | F | NO QUECHUA AMA DE CASA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D
2 |ESTRADA CORONADO MODESTO 3700108 | 42 | M | NO QUECHUA AGRICULTOR 13 12 14 14 53 12 13 14 14 53 12 11 14 14 51 12 14 15 14 55 12 13 15 14 54 53 c
3 |FLORES COLQUE NICOLASA 3717764 | 45 | F | SI QUECHUA AMA DE CASA | 12 12 14 14 52 13 14 15 14 56 14 14 15 14 57 13 14 15 14 56 12 13 16 14 55 55 | C
4 |FLORES SISNEROS AMALIA 7527643 | 34 [ F | NO QUECHUA AMA DE CASA | 12 12 10 14 48 13 12 14 14 53 13 13 12 14 52 12 14 12 14 52 12 13 13 14 52 51 c
5 [GARCIA CONDORI MARINA 7193288 | 27 [ F | NO QUECHUA AMA DE CASA | 12 12 12 14 50 14 11 15 14 54 13 12 19 14 58 14 14 13 10 51 13 12 15 14 54 53 c
6 |MAMANI PORCO ALBERTO 6602506 [ 30 | M [ NO QUECHUA AGRICULTOR 13 12 10 10 45 13 12 12 14 51 12 12 18 14 56 13 12 11 14 50 12 12 8 14 46 50 c
7 |MOLLO CHIRINOS MARCIAL 5036772 | 29 [ M | SI QUECHUA AGRICULTOR 12 13 11 10 46 13 13 12 10 48 12 13 16 10 51 14 12 12 10 48 13 13 12 10 48 48 | C
8 |MOLLO PORCO DELFOR 10311456| 29 | M | NO QUECHUA AGRICULTOR 14 12 9 14 49 14 12 9 10 45 12 14 13 14 53 12 12 14 14 52 14 14 16 14 58 51 c
9 |sOTO CRUZ BERNA 5563417 | 27 [ F | NO QUECHUA AMADE CASA | 13 14 10 14 51 14 14 12 14 54 14 13 18 14 59 14 12 12 10 48 14 12 6 14 46 52 c

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley.
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