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Control de Estudiantes

Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: GLORIA INOCENCIA CASTRO TABOADA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Cordillera Fecha de Inicio: 19 de may. de 2015 Bloque: 1 Femenino 9 9 9 0

Municipio: Cabezas Fecha Final: 26 de nov. de 2015 Parte: 2 Masculino 4 4 4 0

Localidad/Comunidad: ZANJA HONDA Total 13 13 13 0
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1  PADILLA JUANA 12839591 52 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 18 14 14 59 14 15 15 14 58 13 14 15 14 56 14 21 20 14 69 14 19 20 14 67 12 14 18 14 58 61 C

2 CAMARGO PACHECO DENNY 9763606 41 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 12 15 10 49 12 16 17 10 55 12 15 16 10 53 11 18 15 10 54 12 15 15 10 52 12 16 19 10 57 53 C

3 CESPEDES MONTERO PABLO IRENEO 4714158 43 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 13 13 11 14 51 12 12 13 10 47 12 11 13 10 46 12 13 15 10 50 12 12 13 14 51 12 13 14 10 49 49 C

4 COCA AÑEZ CECILIA 8869490 36 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 14 20 14 61 13 20 19 14 66 13 17 18 14 62 14 20 18 14 66 14 21 19 14 68 13 19 20 14 66 65 C

5 FERRUFINO OCHOA AMALIA 8061472 56 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 13 19 14 59 13 20 20 14 67 12 13 20 14 59 11 17 19 10 57 14 20 15 14 63 13 20 19 14 66 62 C

6 FLORES GARCIA ANTONIA 13997678 41 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 10 15 20 10 55 14 19 20 14 67 12 18 18 14 62 13 19 15 14 61 12 17 16 14 59 13 18 20 14 65 62 C

7 GARCIA NUÑEZ SOLEDAD 12566163 40 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 11 12 15 10 48 12 14 13 10 49 12 10 13 10 45 10 19 15 14 58 11 14 14 10 49 12 19 16 10 57 51 C

8 GUASASE MENDEZ ELENA 9056455 40 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 10 11 12 10 43 12 15 15 10 52 11 10 14 10 45 11 18 15 10 54 13 15 15 10 53 11 17 18 10 56 51 C

9 ORIAS BENAVIDES MARTIN 3846665 60 M NO CASTELLANO OTRO 11 12 14 10 47 12 14 13 10 49 12 15 15 10 52 13 16 15 10 54 13 14 14 14 55 11 13 15 10 49 51 C

10 ROMERO PEREZ CARLOS 4694121 40 M NO CASTELLANO OTRO 12 12 11 10 45 11 13 12 10 46 13 11 12 10 46 11 13 15 10 49 13 13 14 14 54 12 13 14 10 49 48 C

11 TABOADA DE CASTRO MARCELINA 1275865 70 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 12 14 14 10 50 14 15 16 10 55 11 17 17 10 55 12 17 15 10 54 14 15 15 14 58 12 14 15 10 51 54 C

12 VASQUEZ CEREZO NORBERTO 3889944 57 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 10 11 13 10 44 11 12 13 10 46 13 12 13 10 48 12 14 15 10 51 12 13 14 14 53 12 12 14 10 48 48 C

13 VEIZAGA HERVAS DIONICIA  56 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 12 11 13 10 46 10 12 12 10 44 10 10 11 10 41 11 13 14 10 48 11 15 14 10 50 11 14 15 10 50 47 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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