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Control de Estudiantes

Departamento: ORURO Facilitador: EUSEBIO FIGUEREDO FERNANDEZ Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Tomas Barron Fecha de Inicio: 15 de mar. de 2010 Bloque: 1 Femenino 10 6 6 4

Municipio: Eucaliptus Fecha Final: 15 de nov. de 2010 Parte: 1 Masculino 5 4 4 1

Localidad/Comunidad: QUELCATA Total 15 10 10 5
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1 CALLE CABEZAS ANTONIO 606565 76 M SI AIMARA OTRO 9 8 20 14 51 12 10 15 10 47 9 14 12 14 49 12 10 5 14 41 47 C

2 CALLEJAS YUCRA ISABEL 2767700 69 F SI AIMARA AMA DE CASA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

3 CORANI FIGUEREDO TEODORA 3714108 45 F SI AIMARA COMERCIANTE 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

4 FERNADEZ FERNANDEZ DONATO 5963023 35 M NO AIMARA COMERCIANTE 9 8 18 14 49 8 10 10 10 38 11 10 14 10 45 8 10 12 10 40 43 C

5 FERNANDEZ LOBERA EMILIANA 3503994 40 F NO AIMARA COMERCIANTE 12 9 20 14 55 10 8 15 14 47 10 16 16 14 56 11 15 10 14 50 52 C

6 FERNANDEZ PACHECO FLORENTINA 2198627 52 F SI AIMARA AMA DE CASA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

7 FIGUEREDO HUARACHI IGNACIO 614467 55 M NO AIMARA COMERCIANTE 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

8 FIGUEREDO MANCILLA SILVIANA 7302102 32 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 7 18 14 49 10 10 10 10 40 9 8 14 10 41 7 12 12 10 41 43 C

9 FLORES CABEZAS POLICARPIO 687199 58 M SI AIMARA CARPINTERO 10 6 18 6 40 8 18 7 6 39 8 9 20 6 43 8 12 15 6 41 41 C

10 HUACOTA MANCILLA JUANA 7377975 61 F SI AIMARA AMA DE CASA 8 7 18 10 43 10 10 7 10 37 9 10 18 6 43 8 15 14 10 47 43 C

11 MANCILLA CABEZAS LIMBER 4020840 31 M SI AIMARA CHOFER 12 10 21 6 49 10 12 18 6 46 12 16 21 6 55 9 17 16 6 48 50 C

12 MANCILLA FIGUEREDO CONSTANCIA 6189936 33 F NO AIMARA AMA DE CASA 9 12 10 6 37 8 15 12 6 41 10 14 12 6 42 7 15 12 6 40 40 C

13 QUISPE FIGUEREDO LUCIA 5963010 39 F NO AIMARA COMERCIANTE 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

14 RAMIRES ALARCON EMETERIA 6998852 33 F NO AIMARA OTRO 8 18 5 6 37 10 9 12 6 37 9 9 18 6 42 7 13 14 6 40 39 C

15 TAPIA FERNANDEZ JUANA EMILIANA 4069816 29 F NO AIMARA AMA DE CASA 14 14 21 6 55 10 15 19 14 58 14 18 21 6 59 12 18 18 6 54 57 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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