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Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: MARCOS CLAROS MERCADO Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Obispo Santisteban Fecha delnicio: 24 deoct. de 2016 Bloque: 2 Eemenino 4 4 4 0

Municipio: General Saavedra Fecha Final: 28 de abr. de 2017 Parte: 1 Masculino 4 4 4 0

L ocalidad/Comunidad: PUENTE CAIMANES Total 8 8 8 0
. Al ' L 4 . X . E
Apellidosy Nombre(s) E s fa Mateméticas Castellano Lenguas Originarias Geografia Historia s
d e be Culturacon ) Nota t
Ne Cl B M ti laquese Ocupacion Final a
Ap. Paterno Ap. Materno Nombre(s) d o | =z identifica Trab. Ti;aé?' Prueb| Asis | Nota | Trab. 1]::5 Prueb | Asis | Nota | Trab. Ti;aé?' Prueb| Asis | Nota | Trab. 1]::;7 Prueb | Asis | Nota | Trab. Ti';]a(:?' Prueb| Asis | Nota d
p- p- do Grupal| . Final | tencia| Final | Grupa| . Final | tencia| Final |Grupa| . Final | tencia| Final | Grupa| . Final | tencia| Final |Grupa]| . Final | tencia| Final o
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1 CHOQUE GUILLERMO 4146662 39 M Sl CASTELLANO AGRICULTOR 10 18 16 10 54 14 20 13 10 57 14 20 13 10 57 10 18 16 10 54 10 16 18 10 54 55 C
2 FLORES PEDRO 3161414 | 54 M Sl CASTELLANO AGRICULTOR 10 18 17 10 55 10 15 15 10 50 10 15 15 10 50 10 18 17 10 55 10 15 10 10 45 51 C
3 GARCIA LORENA 12981784 | 33 F Sl CASTELLANO AMA DE CASA 10 12 16 10 48 12 19 15 10 56 12 19 15 10 56 10 12 16 10 48 13 18 19 10 60 54 (]
4 |ARAUZ ARAMAYO JUAN JOSE 6340142 | 36 M Sl CASTELLANO AMA DE CASA 10 14 19 10 53 13 14 18 10 55 13 14 18 10 55 10 14 19 10 53 10 18 10 10 48 53 C
5 |MACHADO CUELLAR VERONICA 8938118 35 F Sl CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 18 10 62 12 18 19 10 59 12 18 19 10 59 14 20 18 10 62 10 15 17 10 52 59 (]
6 |MORENO SORIA LORENZO 7790096 | 64 M Sl CASTELLANO AGRICULTOR 13 17 19 10 59 11 16 18 10 55 11 16 18 10 55 13 17 19 10 59 12 19 18 10 59 57 C
7 | PAREDES PIRINTIN SUSANA 12666350 | 55 F Sl CASTELLANO AMA DE CASA 11 19 18 10 58 45 18 20 10 59 11 18 20 10 59 11 19 18 10 58 11 10 17 10 48 56 C
8 | YAGUAREZA GONZALES MIRIAN 5384304 | 43 F Sl CASTELLANO AMA DE CASA 11 18 19 10 58 10 11 17 10 48 10 11 17 10 48 11 18 19 10 58 10 19 20 14 63 55 C

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