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Control de Estudiantes

Departamento: LA PAZ Facilitador: EDWIN RAMOS MAMANI Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Loayza Fecha de Inicio: 1 de jul. de 2014 Bloque: 1 Femenino 8 8 8 0

Municipio: Cairoma Fecha Final: 30 de dic. de 2014 Parte: 2 Masculino 7 7 7 0
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1 ARIAS QUISPE DE ROMERO MARTA 12669052 57 F SI AIMARA AMA DE CASA 9 14 13 6 42 8 14 16 6 44 11 16 14 10 51 12 15 13 6 46 10 13 16 6 45 12 14 17 6 49 46 C

2 ARROYO OCHOA PAULINA LOURDES 6123268 44 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 16 17 6 50 10 17 18 10 55 8 14 13 6 41 11 15 18 10 54 10 14 15 6 45 10 17 18 10 55 50 C

3 CHAMBI ARROYO DANIA 11547743 16 F SI AIMARA AMA DE CASA 9 16 15 10 50 12 16 14 6 48 9 16 13 6 44 11 15 18 6 50 12 15 13 10 50 12 17 14 6 49 49 C

4 CHAMBI MACUCHAPI YOVANA ALICIA 6830959 27 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 17 19 10 57 12 19 16 6 53 13 18 17 10 58 9 15 16 6 46 12 17 18 10 57 9 14 15 6 44 53 C

5 HERRERA PEREZ DIONICIA SULEMA 6294903 32 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 18 16 10 55 8 13 17 6 44 9 14 16 6 45 12 19 17 10 58 10 16 13 10 49 8 17 18 10 53 51 C

6 LEON NAVARRO CESAR RAUL 6123246 31 M SI AIMARA AGRICULTOR 13 15 18 10 56 12 18 17 10 57 10 16 17 6 49 12 17 17 10 56 11 16 18 14 59 12 19 18 10 59 56 C

7 MAMANI HAMACHI REMIGIO 10037168 55 M SI AIMARA AGRICULTOR 10 16 14 6 46 11 15 13 6 45 13 17 19 10 59 9 16 13 10 48 12 17 14 10 53 10 17 12 10 49 50 C

8 NAVARRO DE LEON BETI 2187761 55 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 15 18 6 49 9 16 12 6 43 9 15 17 10 51 11 15 13 6 45 11 15 17 6 49 10 16 16 6 48 48 C

9 NAVARRO DELGADO JHOSHELIN 
SHIRLEY

13565093 21 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 19 20 10 61 13 18 16 10 57 10 16 14 6 46 11 15 16 10 52 9 14 16 10 49 11 16 19 6 52 53 C

10 OCHOA ARIAS WILSON 5982149 34 M SI AIMARA AGRICULTOR 13 17 18 6 54 9 15 16 10 50 8 17 15 10 50 13 16 14 6 49 10 16 19 6 51 9 16 13 10 48 50 C

11 OCHOA ORTUÑO RAMIRO 5962071 45 M SI AIMARA AGRICULTOR 12 16 15 6 49 13 14 17 10 54 12 16 18 6 52 9 14 16 6 45 8 17 14 10 49 12 15 12 10 49 50 C

12 OCHOA VILLANUEVA DAYNOR 6998927 23 M SI AIMARA AGRICULTOR 13 18 19 10 60 12 15 17 10 54 9 15 14 6 44 12 17 16 6 51 13 18 19 10 60 10 15 16 10 51 53 C

13 RAMOS CHAMBI SILVIA 13565068 26 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 15 17 6 49 9 14 17 10 50 10 16 15 10 51 9 17 14 6 46 10 13 16 6 45 8 14 16 10 48 48 C

14 ROMERO ARIAS FERMIN 7023846 27 M SI AIMARA AGRICULTOR 10 14 17 6 47 13 15 14 10 52 12 16 19 10 57 9 15 18 10 52 12 16 18 6 52 11 14 15 6 46 51 C

15 ROMERO CESPEDES MARIO 2187766 56 M SI AIMARA AGRICULTOR 12 16 18 10 56 10 16 15 10 51 12 16 14 6 48 11 14 18 10 53 9 14 12 10 45 9 17 13 6 45 50 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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