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Control de
Departamento: LA PAZ Facilitador: FABIAN CHAMBI YANA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Sur Yungas Fechadelnicio: 1demay. de2017 Bloque: 2 Eemenino 4 4 4 0

Municipio: Palos Blancos Fecha Final: 15 de ago. de 2017 Parte: 2 Masculino 6 6 6 0

L ocalidad/Comunidad: SAN MIGUEL DE MUCHANE Total 10 10 10 0
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d [} za Trabajo Trabajo Prueba = q Nota Trabajo Trabajo Prueba . 5 Nota Trabajo Trabajo Prueba . . Nota d
Ap. Patemo Ap. Materno Nombre(s) do Grupal | individual | Final | ASiStencia [ g Grupal | individual | Final | ASistencia g Grupal | individual | Final | ASistencia | oo o
1 | CHINICA CAYUBA NATIVIDAD 3305663 | 47 F S| | CASTELLANC| AMA DE CASA 9 15 14 14 52 12 [} 16 10 53 13 16 19 10 58 54 C
2 [CUNAY RONDA ROSMERY 14200996 42 F sl AIMARA [ AMA DE CASA 11 16 21 10 58 14 18 19 10 61 13 16 15 10 54 58 [
3 |FERNANDEZ SANTA CRUZ BELARMINO 8448987 | 51 M S| |CASTELLANC| AGRICULTOR 12 15 19 10 56 1 4 18 14 47 13 16 19 10 58 54 C
4 |MAITO FANIO OSBALDO 10813669 46 M Sl MOSETEN | AGRICULTOR 1 15 16 10 52 14 21 10 14 59 12 16 17 10 55 55 (¢}
5 |MENDOZA VILLARROEL FACUNDO 4178141 | 50 M S| |CASTELLANC| AGRICULTOR 13 16 19 10 58 11 18 21 14 64 9 10 21 10 50 57 C
6 |MERENA JOSECITO IGNACIO 11099093 77 M S| |CASTELLANC| AGRICULTOR 12 15 19 10 56 1 16 21 14 62 10 13 16 10 49 56 (¢}
7 |MERENA SILVA ALCIDES 5983981 | 46 M | NO |CASTELLANC| AGRICULTOR 10 17 21 10 58 11 15 19 14 59 10 15 18 10 53 57 (¢}
8 |MERENA SILVA MAXIMO 9988138 | 44 M | NO |CASTELLANC| AGRICULTOR 11 18 21 10 60 13 16 19 14 62 10 14 18 10 52 58 (¢}
9 [siLva EVISQUE DEMETRIA 11099094 | 66 F S| | CASTELLANC| AMA DE CASA 11 15 19 10 55 12 16 15 14 57 10 18 21 10 59 57 [
10 | TAYO CANCHI ELIGIA 10813666 44 F S| | CASTELLANC| AMA DE CASA 12 15 18 10 55 13 16 19 10 58 11 14 18 10 53 55 C

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