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Control de Estudiantes

Departamento: TARIJA Facilitador: NORA JHANETH HERBAS SAAVEDRA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Cercado Fecha de Inicio: 13 de oct. de 2014 Bloque: 1 Femenino 7 7 7 0

Municipio: Tarija Fecha Final: 14 de ene. de 2015 Parte: 1 Masculino 4 4 4 0

Localidad/Comunidad: BARRIO CONSTRUCTOR Total 11 11 11 0
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1  HUANCA PRIMA 1279461 60 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 18 20 14 64 11 19 18 14 62 12 20 21 14 67 12 19 18 14 63 64 C

2 AREAS AGUILAR DOMINGA 1276971 66 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 19 21 14 66 11 18 20 14 63 12 20 20 14 66 11 19 20 14 64 65 C

3 BERRIOS ROMERO ALICIA 7163706 45 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 19 21 14 66 12 19 20 14 65 13 20 19 14 66 12 19 20 14 65 66 C

4 CASTILLO CAZASOLA IRMA 7174553 31 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 11 18 17 14 60 12 18 17 14 61 13 19 18 14 64 11 20 17 14 62 62 C

5 CAVA SOLIZ GREGORIO 5685379 56 M NO CASTELLANO OTRO 13 19 16 14 62 13 18 16 14 61 13 20 19 14 66 11 18 16 14 59 62 C

6 CHUQUIMIA MALCO MARINA CELEDONIA 1668562 52 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 19 21 14 66 12 19 18 14 63 13 20 20 14 67 12 18 18 14 62 65 C

7 MORA MARCA EDWIN 4156685 38 M NO CASTELLANO OTRO 11 19 21 14 65 12 19 15 14 60 14 20 20 14 68 11 18 15 14 58 63 C

8 OLIVERA PERALTA YOLA 2317592 57 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 14 20 18 14 66 13 20 19 14 66 13 20 18 14 65 12 20 19 14 65 66 C

9 RUEDA IRAHOLA DIOPOLDO 6030546 35 M SI AIMARA AMA DE CASA 13 19 20 14 66 12 18 18 14 62 12 20 18 14 64 12 19 18 14 63 64 C

10 RUEDA JEREZ JUAN DE DIOS 1629577 67 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 11 19 15 14 59 12 19 15 14 60 13 21 19 14 67 11 18 15 14 58 61 C

11 TICONA FLORES LUISA 12819318 57 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 19 13 14 59 11 19 17 14 61 13 20 15 14 62 11 19 17 14 61 61 C

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