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Control de Estudiantes

Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: CLAUDIA KARINA ALVAREZ MEJIA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Obispo Santisteban Fecha de Inicio: 26 de may. de 2014 Bloque: 2 Femenino 11 11 11 0

Municipio: Montero Fecha Final: 28 de nov. de 2014 Parte: 1 Masculino 4 3 3 1

Localidad/Comunidad: U.E SAM SILVESTRE Total 15 14 14 1
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1 BARBA RAMIREZ CLAUDIA XIMENA 8169994 26 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 13 10 14 51 14 12 8 14 48 14 10 5 14 43 14 12 8 14 48 14 10 9 14 47 47 C

2 CALISAYA CLAROS VALENTINA 5894308 54 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 16 18 14 62 14 13 18 14 59 14 12 8 14 48 14 12 10 14 50 14 13 15 14 56 55 C

3 CAMPERO DE GONZALES DELFINA 1511176 75 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 15 16 14 59 14 13 15 14 56 14 18 21 14 67 14 13 18 14 59 14 10 8 14 46 57 C

4 CRESPO PARE ROSALIA 9004706 38 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 16 18 14 62 14 15 18 14 61 14 18 21 14 67 14 15 18 14 61 14 10 10 14 48 60 C

5 FLORES AGUILERA BENITO 8073827 42 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 14 15 8 14 51 14 14 16 14 58 14 12 12 14 52 14 10 8 14 46 14 12 6 14 46 51 C

6 GRIMALDES FRANCISCO FELIX 3705118 41 M NO CASTELLANO OTRO 14 12 10 14 50 14 13 14 14 55 14 16 16 14 60 14 10 12 14 50 14 10 10 14 48 53 C

7 MAMANI CHUQUISEA SILVERIO 1366675 50 M NO CASTELLANO CHOFER 14 12 10 14 50 14 12 13 14 53 14 18 21 14 67 14 12 16 14 56 14 12 14 14 54 56 C

8 MARTINEZ RAMIREZ ANDREA 3695731 49 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 14 12 10 14 50 14 18 20 14 66 14 18 21 14 67 14 10 10 14 48 14 16 18 14 62 59 C

9 MONTAÑO DE ROJAS SENOVIA 6394140 40 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 15 18 14 61 14 15 8 14 51 14 14 18 14 60 14 12 12 14 52 14 10 10 14 48 54 C

10 MONTES HUANCA ROSENDA 1389944 55 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 12 8 14 48 14 12 8 14 48 14 12 8 14 48 14 10 5 14 43 14 12 8 14 48 47 C

11 RIVERO ESCOBAR EULOGIA 3183333 50 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 14 12 8 14 48 14 13 16 14 57 14 18 20 14 66 14 10 8 14 46 14 12 10 14 50 53 C

12 RUEDA DE HURTADO MARIA SEGUNDA 4547115 46 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 14 15 16 14 59 14 10 11 14 49 14 12 14 14 54 14 10 8 14 46 14 9 5 14 42 50 C

13 SEGOVIA CHARA MARIA MAGDALENA 4699124 37 F NO CASTELLANO OTRO 14 15 18 14 61 14 13 18 14 59 14 13 12 14 53 14 12 14 14 54 14 9 5 14 42 54 C

14 TICONA IMPA NORBERTA 4005050 39 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 16 18 14 62 14 13 12 14 53 14 18 21 14 67 14 12 9 14 49 14 12 8 14 48 56 C

15 ZABALA MERCADO HUGO 3199037 51 M NO CASTELLANO COMERCIANTE 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

 
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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