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Control = w8
Departamento: CHUQUISACA Facilitador: MIGUEL BEJARANO URMILLA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Nor Cinti Fechadelnicio: 30 dejul. de2017 Bloque: 2 Femenino 6 6 6 0

Municipio: San Lucas Fecha Final: 18 dedic. de 2017 Parte: 2 Masculino 3 3 3 0

L ocalidad/Comunidad: ENTRE RIOS Total 9 9 9 0
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Ap. Patemo Ap. Materno Nombre(s) do Grupal | individual | Final | ASiStencia [ g Grupal | individual | Final | ASistencia g Grupal | individual | Final | ASistencia | oo o
1 |ANAGUA CRUZ CARLOS 5657399 | 75 M SI | QUECHUA | AGRICULTOR 9 12 11 10 42 10 12 17 10 49 10 13 15 10 48 46 ¢
2 |cuiza ALDANA CORINA 7571697 | 29 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 11 13 12 10 46 1 10 16 10 47 11 13 15 10 49 47 [
3 |ESPOSO ACUNA ERMINIA 13153604 | 49 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 9 10 11 14 44 10 12 15 6 43 9 10 14 6 39 42 ¢
4 |GOMEZz CRUZ CRISTINA 7547111 | 37 F SI | QUECHUA |AMA DE CASA 13 12 12 10 47 12 11 17 10 50 10 13 16 10 49 49 [
5 |MACHUCA GONZALES ROSA 1853785 | 63 F NO | QUECHUA |AMA DE CASA 10 9 10 14 43 10 12 16 6 44 11 13 15 6 45 44 ¢
6 |MARCELO REYES DIONICIA 12545666 63 F NO | QUECHUA |AMA DE CASA 10 12 13 6 41 13 11 16 6 46 9 12 16 6 43 43 ¢
7 |MEJIA MONTES SEGUNDINO 1794887 | 58 M SI | QUECHUA | AGRICULTOR 11 13 12 14 50 10 12 18 6 46 11 12 15 10 48 48 (¢}
8 [QUINONES LUCANA CRISTOBAL 1422150 | 64 M SI | QUECHUA | AGRICULTOR 11 12 13 10 46 12 11 15 10 48 10 12 16 10 48 47 ¢
9 |QUINONES MARSELO SEBASTIANA 7549400 | 25 F NO | QUECHUA |AMA DE CASA 11 12 13 14 50 12 12 15 10 49 10 13 16 10 49 49 [

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que |os 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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