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Control
Departamento: BENI Facilitador: BASTI ARACELY VASQUEZ PALOMEQUI Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: VacaDiez Fechadelnicio: 4 dejul. de 2016 Bloque: 2 Eemenino 4 4 4 0

Municipio: Guayaramerin Fecha Final: 21 de nov. de 2016 Parte: 2 Masculino 6 6 6 0

L ocalidad/Comunidad: CUERNAVACA Total 10 10 10 0
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Ap. Paterno Ap. Materno Nombre(s) o Grupal | individual | Final | ASSenda g Grupal | individual | Final | ASSENda g Grupal | individual | Final | ASSendal gog o
1 |BANI CHAO ROBERTO DARIO 5610526 | 42 M Sl | CASTELLANC OTRO 12 20 21 14 67 14 18 18 10 60 14 21 21 14 70 66 C
2 |CUEVO CARDENA MIGUEL ANGEL 12784810 | 32 M Sl |CASTELLANC OTRO 12 20 18 10 60 12, 18 16 14 60 14 21 21 14 70 63 (03
3 |[cuevo CARDENAS LIGIA 12980300 | 21 F Sl | CASTELLANC OTRO 12 20 20 10 62 14 21 21 14 70 14 18 14 14 60 64 C
4 | GALARZA FARINAS JOSE MILTON 10852517 | 24 M Sl |CASTELLANC OTRO 124 20 18 10 60 12 18 18 14 62 14 21 21 14 70 64 C
5 |HERRERA JMENEZ SAMUEL 7643166 | 25 M Sl | CASTELLANC OTRO 13 18 19 10 60 14 20 19 10 63 12 19 20 10 61 61 C
6 |[LANDIVAR ISITA SAGIL 13887956 | 20 M Sl |CASTELLANC OTRO 12 19 20 10 61 14} 19 20 10 60 14 18 20 10 62 61 C
7 |LEUTENEGER CORTEZ ROQUE JESUS 13040808 | 32 M Sl | CASTELLANC OTRO 14 18 19 10 61 13 17 20 10 60 12 20 21 14 67 63 C
8 |[LIMPIAS ALIAGA ALEJANDRA 12498531 | 24 F S| |CASTELLANC| AMA DE CASA 12 20 20 10 62 14 21 2, 14 70 14 18 14 14 60 64 C
9 [LIMPIAS ALIAGA RUTH ARLENI 10801592 | 26 F Sl | CASTELLANC OTRO 14 21 21 14 70 14 18 14 14 60 14 21 21 10 66 65 C
10 |OTSUBO SANTA CRUZ AIDENA 7588426 41 F S| |CASTELLANC| AMA DE CASA 12 18 20 10 60 12 20 20 10 62 12 18 20 10 60 61 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. D/C/I/R: D=Desincorporado; C=En Clase; |=Incorporado;R=Reincorporado.
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