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Control de Estudiantes

Departamento: LA PAZ Facilitador: RUBEN EDWIN CALLISAYA LARICO Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Camacho Fecha de Inicio: 10 de ago. de 2014 Bloque: 1 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Puerto Acosta Fecha Final: 15 de ene. de 2015 Parte: 2 Masculino 6 6 6 0
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1 APAZA COCARICO SEGUNDINO 2595920 47 M SI AIMARA AGRICULTOR 12 8 9 10 39 6 10 13 10 39 8 10 12 6 36 9 14 12 6 41 7 12 14 6 39 10 9 8 10 37 39 C

2 CAJCHAYA CALCINA INES 5945093 36 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 13 12 10 47 7 14 11 10 42 12 12 15 6 45 13 15 13 6 47 12 16 14 10 52 12 16 14 10 52 48 C

3 CAJCHAYA CALSINA DE NINA JUANA 2410129 59 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 11 10 6 37 11 9 9 10 39 9 13 14 6 42 12 9 10 10 41 7 11 10 10 38 8 9 10 14 41 40 C

4 CAJCHAYA DE LUNA LUCIA 6898870 39 F SI AIMARA AMA DE CASA 9 9 10 10 38 12 9 11 10 42 7 13 10 6 36 9 12 10 6 37 10 13 12 10 45 10 12 13 6 41 40 C

5 CALSINA ARUQUIPA ANSELMO 2031322 81 M SI AIMARA AGRICULTOR 10 12 13 10 45 11 14 12 10 47 12 15 13 6 46 8 11 13 6 38 12 14 15 10 51 10 13 13 6 42 45 C

6 CALSINA ARUQUIPA ROSA 2013437 62 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 12 11 6 39 10 9 10 10 39 12 10 9 6 37 10 9 13 6 38 11 10 12 6 39 7 12 11 10 40 39 C

7 CALSINA DE YANA ZOILA 2104152 71 F SI AIMARA AMA DE CASA 6 13 9 10 38 7 15 13 6 41 11 9 15 10 45 9 12 11 10 42 5 12 13 6 36 8 13 14 10 45 41 C

8 CALSINA YUJRA VICENTA 2591643 60 F SI AIMARA AMA DE CASA 9 11 12 10 42 3 12 13 10 38 11 9 12 6 38 12 10 12 10 44 9 10 11 6 36 9 12 10 10 41 40 C

9 CHURATA DE PAJSI VALERIA 5951421 43 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 12 10 6 38 6 13 12 6 37 7 10 13 6 36 8 13 13 2 36 4 15 8 10 37 10 9 14 10 43 38 C

10 LIMACHI DE YUJRA RUFINA 9174157 66 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 12 9 6 37 11 9 12 6 38 10 11 9 10 40 7 12 10 10 39 9 11 13 6 39 8 10 14 6 38 39 C

11 MAMANI CALSINA VICENTA 6115969 83 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 12 11 6 39 7 12 14 6 39 6 11 13 6 36 10 12 13 2 37 10 8 13 6 37 10 11 9 6 36 37 C

12 NINA PARISACA ESTANISLAO 310453 67 M NO AIMARA AVICULTOR 10 12 10 6 38 6 13 12 6 37 7 10 13 6 36 8 13 13 2 36 4 15 8 10 37 10 9 14 10 43 38 C

13 PAXI APAZA NELIA 6770121 31 F NO AIMARA AMA DE CASA 12 10 10 6 38 11 10 12 6 39 7 10 11 10 38 8 10 9 10 37 9 11 12 10 42 8 11 10 14 43 40 C

14 SANCHES JANCO DEMETRIO 2103497 57 M SI AIMARA AGRICULTOR 13 16 15 10 54 13 13 14 6 46 14 16 18 10 58 13 14 13 14 54 14 16 16 14 60 12 16 18 14 60 55 C

15 YANA CHURATA MANUEL 2013392 60 M SI AIMARA AGRICULTOR 11 14 15 10 50 12 14 14 6 46 11 14 13 10 48 13 13 12 6 44 11 14 11 10 46 7 16 15 2 40 46 C

16 YUJRA CHURATA RAFAEL 77827 72 M SI AIMARA AGRICULTOR 10 10 11 6 37 7 10 12 10 39 6 8 14 10 38 4 13 13 6 36 7 15 12 10 44 10 11 9 10 40 39 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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