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Control de Estudiantes

Departamento: COCHABAMBA Facilitador: CESAR GREGORIO GONGORA ESCOBAR Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Quillacollo Fecha de Inicio: 5 de dic. de 2014 Bloque: 1 Femenino 7 7 7 0

Municipio: Colcapirhua Fecha Final: 6 de jun. de 2015 Parte: 1 Masculino 1 1 1 0

Localidad/Comunidad: COLCAPIRHUA SUD Total 8 8 8 0
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1 CABRERA GANDARILLAS FLORA 989163 65 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 12 19 10 53 12 12 12 10 46 12 12 15 10 49 12 12 19 10 53 50 C

2 CARTAGENA  MARTINA 851023 64 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 10 10 10 42 10 12 13 10 45 10 12 11 10 43 10 10 12 10 42 43 C

3 CRUZ QUISPE MARIBEL GIOVANA 6154325 28 F SI QUECHUA COMERCIANTE 12 12 16 10 50 12 12 16 10 50 10 12 17 10 49 12 12 18 10 52 50 C

4 MANCILLA HEREDIA PRUDENCIA 3146061 70 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 14 17 10 53 12 14 17 10 53 12 12 13 10 47 12 12 16 10 50 51 C

5 MUÑOZ PEREYRA ROSA 3028438 63 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 14 17 10 53 12 14 17 10 53 12 12 17 10 51 10 12 15 10 47 51 C

6 NINA CHIPATA CONSTANTINA 5256231 34 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 10 17 10 49 12 12 15 10 49 12 10 17 10 49 12 10 16 10 48 49 C

7 PACHECO  MARINA 1732091 47 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 12 17 10 49 10 12 10 10 42 12 10 17 10 49 12 12 16 10 50 48 C

8 PLAZA PEREZ VICTOR 3589508 61 M SI QUECHUA COMERCIANTE 12 10 17 10 49 10 12 15 10 47 10 12 21 10 53 10 10 14 10 44 48 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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