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Control de Estudiantes

Departamento: BENI Facilitador: EINAR SAUCEDO SAUCEDO Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: General Jose Ballivian Fecha de Inicio: 8 de set. de 2014 Bloque: 1 Femenino 7 7 7 0

Municipio: Reyes Fecha Final: 13 de mar. de 2015 Parte: 2 Masculino 5 5 5 0

Localidad/Comunidad: REYES Total 12 12 12 0
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1 ALMAQUIO ROSAS ELOINA 5598408 25 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 21 12 10 55 14 20 19 10 63 13 20 18 10 61 14 20 18 10 62 14 20 19 10 63 14 21 21 10 66 62 C

2 ARDAYA ARDAYA RENATO 6149252 40 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 13 18 12 10 53 11 18 18 10 57 14 18 18 6 56 12 18 18 6 54 11 18 18 10 57 10 18 18 10 56 56 C

3 BONILLA MUCHAIRO ALAN 7613147 70 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 12 20 13 10 55 13 21 18 14 66 11 19 19 6 55 10 19 19 6 54 13 21 18 14 66 13 21 19 14 67 61 C

4 CAYUBA MAITO ZENEIDA 9266219 24 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 18 18 10 58 11 18 18 14 61 14 18 18 10 60 14 18 18 10 60 11 18 18 14 61 10 18 18 10 56 59 C

5 ESCALANTE RODRIGUEZ ROY ANIBAL 4165360 61 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 13 18 12 10 53 14 18 18 14 64 13 18 18 6 55 13 18 18 6 55 14 18 18 14 64 10 18 18 10 56 58 C

6 HIZA NATE YANETH 9266182 35 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 18 18 14 62 12 18 18 10 58 12 18 18 10 58 12 18 18 10 58 12 18 18 10 58 10 18 18 10 56 58 C

7 HUASNAY CARI JUANITA 9260193 36 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 14 14 10 48 10 14 14 10 48 10 16 16 10 52 10 16 16 10 52 10 14 14 10 48 10 14 14 10 48 49 C

8 JAVE CANCHI MARIA 7654207 47 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 18 18 10 59 14 18 18 10 60 11 18 18 10 57 11 18 18 10 57 14 18 18 10 60 10 18 18 10 56 58 C

9 MOSUA ROCA JUAQUINA 5584048 34 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 21 14 70 13 21 21 10 65 13 21 21 14 69 13 21 21 14 69 13 21 21 10 65 13 21 21 6 61 67 C

10 MOYE MERCADO ELMA 5629248 54 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 16 16 10 52 10 16 16 10 52 10 16 16 10 52 10 16 16 10 52 10 16 16 10 52 10 14 14 10 48 51 C

11 VASQUEZ RODRIGUEZ LUIS 5612304 46 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 14 20 11 14 59 13 20 20 10 63 12 20 20 14 66 12 20 20 14 66 13 20 20 10 63 12 20 20 14 66 64 C

12 VASQUEZ RODRIGUEZ RUDDY 4161482 75 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 11 18 14 10 53 12 18 18 10 58 12 18 18 10 58 10 18 18 10 56 12 18 18 10 58 10 18 18 10 56 57 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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