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Departamento: COCHABAMBA Facilitador: LIONEL JMMY FLORESAGUILAR Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Quillacollo Fechadenicio: 27 de ene. de 2017 Bloque: 2 Femenino 9 9 9 0

Municipio: Quillacollo Fecha Final: 28 dejul. de 2017 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: NUEVA ESPERANZA 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 |FLORES MAMANI ROSE MERY 4460214 | 52 F NO | QUECHUA |AMA DE CASA 12 15 16 14 57 12 15 15 14 56 12 15 18 14 59 57 ¢
2 |HEREDIA CARTAGENA SEVERINA 4474450 | 44 F NO | QUECHUA |AMA DE CASA 13 18 17 14 62 13 18 11 14 56 13 18 21 14 66 61 [
3 |HUARACHI MARQUEZ DOROTEA 3604319 | 48 F NO | CASTELLANC|AMA DE CASA 13 18 14 14 59 13 18 17 14 62 13 18 21 14 66 62 ¢
4 [IGLECIAS DE GODOY ADRIANA AMALIA 3747701 | 50 F SI | CASTELLANC| AMA DE CASA 13 18 14 14 59 13 18 11 14 56 13 18 20 14 65 60 [
5 |LOPEZ MAMANI CLEMENTINA 6487005 | 41 F NO | QUECHUA |AMA DE CASA 13 20 12 14 59 13 20 10 14 57 13 20 19 14 66 61 ¢
6 |MAMANI JANKO SEVERINA 6487932 | 37 F NO | QUECHUA |COMERCIANTI 14 20 14 14 62 14 20 16 14 64 14 20 20 14 68 65 ¢
7 |MONTANO MANCILLA FRANCISCA 12651482| 27 F NO | CASTELLANC| AMA DE CASA 12 15 14 14 55 12 15 12 14 53 12 15 20 14 61 56 ¢
8 |MuRNOz TERRAZAS ENRIQUETA 8697292 | 29 F NO | QUECHUA |AMA DE CASA 12 18 16 14 60 12 18 16 14 60 12 18 20 14 64 61 ¢
9 |RIVEROS OLGUIN MATILDE 9415446 | 29 F NO | QUECHUA |AMA DE CASA 12 18 13 14 57 12 18 15 14 59 12 18 21 14 65 60 [

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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