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Control de Estudiantes
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1  CHOQUECALLATA ONORATA 601452 72 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 18 19 14 65 12 21 20 14 67 11 20 21 14 66 13 20 17 14 64 13 19 21 14 67 12 18 19 14 63 65 C

2 ACHACOLLO ALEGRE EULALIA 5063726 28 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 19 21 14 68 12 19 0 14 45 11 21 19 14 65 13 19 19 14 65 13 18 21 14 66 12 19 18 14 63 62 C

3 CABRERA RAMIREZ FELIPE 588714 25 M SI QUECHUA MINERO 12 18 19 14 63 14 20 0 14 48 13 19 19 14 65 11 18 20 14 63 11 19 19 14 63 13 19 19 14 65 61 C

4 CALLAPA COPACALLE ELVIRA 7374370 24 F SI QUECHUA OTRO 14 19 21 14 68 12 19 0 14 45 11 18 18 14 61 13 20 21 14 68 13 21 19 14 67 12 20 20 14 66 63 C

5 CHOQUE CHOQUECALLATA ENCARNA 2735387 35 F SI QUECHUA COMERCIANTE 14 17 20 10 61 12 20 0 14 46 11 19 19 14 63 13 21 19 14 67 13 19 18 14 64 12 20 19 14 65 61 C

6 CHOQUECALLATA MAMANI EMILIANA 5749772 20 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 18 21 14 66 11 19 0 14 44 12 19 19 14 64 14 20 18 14 66 14 17 19 14 64 12 19 19 14 64 61 C

7 CHOQUECALLATA ROQUE ZENOBIA 3080745 44 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 18 20 14 64 14 18 0 14 46 13 20 20 14 67 11 18 19 14 62 11 19 20 14 64 13 21 19 14 67 62 C

8 COPA MARCOS MARTINA 3556407 41 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 17 20 14 64 11 18 19 14 62 12 19 19 14 64 14 19 19 14 66 14 19 20 14 67 12 18 19 14 63 64 C

9 CUCHO MAMANI DAMIAN 3556406 0 M SI QUECHUA MINERO 13 16 20 14 63 11 17 0 10 38 12 18 18 14 62 14 18 19 14 65 14 19 19 14 66 12 19 18 14 63 60 C

10 DUEAS COPA MARTHA 4529991 35 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 17 18 14 62 11 18 0 14 43 12 16 19 14 61 14 18 19 14 65 14 17 20 14 65 12 19 18 10 59 59 C

11 ESCOBAR PEREZ FRANCISCO 693013 0 M SI QUECHUA MINERO 14 19 19 14 66 12 20 0 10 42 11 21 20 14 66 13 21 18 14 66 13 20 19 14 66 12 19 18 14 63 62 C

12 MAMANI GUTIERREZ RENE 3537255 24 M SI QUECHUA MINERO 12 16 18 14 60 14 20 0 14 48 13 20 18 14 65 11 19 21 14 65 11 20 18 14 63 13 20 20 14 67 61 C

13 MITMA MAMANI TOMASA 694840 58 F SI QUECHUA COMERCIANTE 13 19 19 14 65 11 10 0 14 35 12 18 19 14 63 14 19 19 14 66 14 19 20 14 67 12 18 18 14 62 60 C

14 PADILLA ROLLANO CELINA 7336898 24 F SI QUECHUA OTRO 13 18 19 14 64 11 16 0 14 41 12 18 18 14 62 14 20 19 14 67 14 18 19 14 65 12 18 8 14 52 59 C

15 PASCUAL CHAMBI FLORENCIA 4036967 44 F SI QUECHUA COMERCIANTE 12 19 20 14 65 14 19 0 14 47 13 19 20 14 66 11 20 10 14 55 11 21 20 14 66 13 20 18 14 65 61 C

16 VILLCA FABRICA GREGORIA 4049335 0 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 19 17 14 62 14 20 0 14 48 13 20 19 14 66 11 18 20 14 63 11 20 18 14 63 13 19 20 14 66 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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