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Control de Estudiantes

Departamento: CHUQUISACA Facilitador: RODOLFO ELIAS CABEZAS GOMEZ Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados
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Municipio: Padilla Fecha Final: 10 de nov. de 2015 Parte: 2 Masculino 5 5 5 0

Localidad/Comunidad: THURUPAMPA Total 16 16 16 0
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1 BARJA OVANDO NORA 12676050 54 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 14 12 10 50 10 14 8 14 46 12 15 17 10 54 12 14 19 10 55 11 14 11 10 46 12 14 15 10 51 50 C

2 CARDENAS ROSADO LEONOR 10355126 37 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 15 4 10 41 10 15 13 10 48 13 14 21 10 58 11 14 19 10 54 13 14 17 10 54 12 14 8 10 44 50 C

3 GONZALES SOLIS ISABEL 10411424 57 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 16 15 10 55 12 15 10 10 47 12 15 15 10 52 12 15 13 10 50 14 15 18 10 57 13 12 14 10 49 52 C

4 HERRERA MONTERO JUAN CARLOS 7518720 30 M SI QUECHUA OTRO 14 16 10 10 50 14 15 12 10 51 14 15 20 10 59 12 14 20 10 56 14 14 17 10 55 12 16 12 10 50 54 C

5 MIRANDA CARDENAS MARTINA 7578679 28 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 16 12 10 52 14 15 9 10 48 14 16 20 10 60 13 17 21 10 61 14 17 19 10 60 14 17 12 10 53 56 C

6 MONTERO PLAZA FLORA 1107176 56 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 14 12 10 48 12 14 7 10 43 12 13 19 10 54 12 14 19 10 55 11 14 17 10 52 11 14 9 10 44 49 C

7 MORENO GARCÍA SANTIAGO 5639810 35 M SI QUECHUA AGRICULTOR 12 17 12 10 51 14 17 8 10 49 13 17 20 10 60 14 17 19 10 60 13 16 19 10 58 13 16 9 10 48 54 C

8 MURILLO SAUCEDO FELIX 1082577 57 M SI QUECHUA CHOFER 12 16 13 10 51 13 14 15 10 52 12 15 12 10 49 12 16 14 10 52 14 16 13 10 53 12 17 19 10 58 53 C

9 ORTIZ AMPUERO FELIPA 7579426 46 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 12 9 10 41 11 13 6 10 40 10 12 10 10 42 10 12 7 10 39 12 13 8 10 43 10 11 8 10 39 41 C

10 ORTIZ SERRUDO DEISY 12516360 29 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 15 12 10 47 13 14 7 10 44 13 15 20 10 58 12 14 18 10 54 12 15 17 10 54 12 15 9 10 46 51 C

11 PADILLA MALDONADO JULIANA 5650339 34 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 16 12 10 52 13 16 8 10 47 12 15 21 10 58 12 15 21 10 58 12 14 17 10 53 11 15 9 10 45 52 C

12 RODAS BARJA ERLINDA 10312476 35 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 16 12 10 50 14 16 8 10 48 12 14 21 10 57 13 15 19 10 57 12 13 17 10 52 12 15 12 10 49 52 C

13 RODAS CACERES HILARION 5648117 57 M SI QUECHUA AGRICULTOR 12 16 12 10 50 13 14 17 10 54 13 16 8 10 47 11 16 20 10 57 12 14 19 10 55 12 15 9 10 46 52 C

14 RUIZ MENDOZA TEOLINDA 7550823 37 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 15 13 10 48 13 15 6 10 44 12 14 21 10 57 12 15 20 10 57 12 15 19 10 56 12 15 12 10 49 52 C

15 SOTO CASTRO ARMINDA 12865566 56 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 14 10 10 44 11 14 6 10 41 13 15 11 10 49 11 14 7 10 42 13 15 19 10 57 12 15 9 10 46 47 C

16 VARGAS CARDENAS ALEJANDRO 2266232 57 M SI QUECHUA AGRICULTOR 14 15 15 10 54 12 17 10 10 49 14 17 15 10 56 12 15 15 10 52 12 14 20 14 60 12 14 15 10 51 54 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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