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Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: MARIA DEL CARMEN  PANIAGUA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados
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1  RIOS MARGARITA 5374975 37 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 20 21 14 67 12 20 19 14 65 14 19 16 14 63 13 20 21 14 68 13 21 21 14 69 66 C

2 AGUIRRE BARJA PASTORA 6277979 33 F NO CASTELLANO OTRO 12 20 21 14 67 12 20 19 14 65 14 20 16 14 64 13 20 21 14 68 14 20 21 14 69 67 C

3 CACERES MAMANI SANTUSA 7715974 32 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 16 14 65 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 69 C

4 CANLLAGUA MAMANI CRESENCIA 14133257 34 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 20 21 10 64 12 20 20 14 66 14 20 16 14 64 14 21 20 14 69 14 20 21 14 69 66 C

5 CHAMBI AZERO GETRUDES 7700520 35 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 20 21 10 64 12 20 21 10 63 14 20 16 14 64 13 20 21 10 64 13 20 21 14 68 65 C

6 CHORE VIVARICO MARIELA 14274444 114 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 21 14 70 13 21 20 14 68 14 21 16 14 65 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 69 C

7 GOMEZ CADIMA LILIANA 7676203 33 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 21 21 10 66 14 21 16 14 65 14 21 21 10 66 14 20 20 14 68 67 C

8 LIZANO SOLIZ  VDA DE 
BLANCO MARIA SENOBIA 6277402 50 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 20 19 10 61 13 20 21 14 68 14 20 16 14 64 12 20 21 14 67 13 20 21 14 68 66 C

9 MENDOZA DE AMARILLO SABINA 7694442 52 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 21 14 69 14 20 21 14 69 14 21 16 14 65 14 20 21 14 69 13 20 20 14 67 68 C

10 PANTOJA ROMERO LUISA 7775313 64 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 16 14 65 14 20 21 14 69 14 21 21 14 70 69 C

11 RAMOS MONTAÑO ELISA 4518386 33 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 21 20 14 69 14 21 16 14 65 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 69 C

12 ROSALES ROJAS MAXIMO 1056105 62 M NO CASTELLANO OTRO 12 20 17 14 63 12 20 21 14 67 14 20 15 14 63 13 20 15 14 62 14 20 16 14 64 64 C

13 SUYO CHOQUE TEOFILA 7265099 33 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 14 20 21 14 69 14 20 21 14 69 14 21 16 14 65 14 21 21 14 70 14 20 21 14 69 68 C

14 TORREZ MACHUA FABIOLA 6322292 28 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 21 14 69 14 20 21 14 69 14 21 18 14 67 14 21 21 14 70 14 20 21 14 69 69 C

15 VALLEJOS VILLALBA MIGUELINA 3825945 51 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 13 21 21 10 65 12 20 21 14 67 14 20 16 14 64 14 21 20 14 69 14 21 21 14 70 67 C

16 VERGARA DE ZORRILLO IRENE 2978174 62 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 21 21 14 69 12 20 21 14 67 14 20 16 14 64 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 68 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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