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Control de Estudiantes

Departamento: TARIJA Facilitador: SALOME SAIDA SANDOVAL FLORES Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Mendez Fecha de Inicio: 15 de nov. de 2010 Bloque: 1 Femenino 10 9 9 1

Municipio: Villa San Lorenzo Fecha Final: 16 de may. de 2011 Parte: 2 Masculino 4 4 4 0

Localidad/Comunidad: SAN LORENCITO Total 14 13 13 1
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1  COLODRO FRANCISCO 7136543 40 M  STELLANO AGRICULTOR 10 18 14 14 56 12 18 18 10 58 7 10 11 10 38 14 18 19 14 65 12 21 14 14 61 12 18 20 10 60 56 C

2  DOANIRE CORNELIA  33 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 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 0 0 0 0 0 D

3  GUTIERREZ LILA  50 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 20 14 10 54 12 12 12 10 46 6 10 9 14 39 14 14 10 10 48 12 20 12 10 54 11 17 19 6 53 49 C

4  LOPEZ SANTOS 7133025 39 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 10 17 12 10 49 12 12 12 10 46 7 9 10 14 40 14 18 10 10 52 12 21 12 10 55 9 15 13 6 43 48 C

5 AGUIRRE ALVAREZ ANTONIO 7156819 37 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 14 10 12 10 46 12 12 12 10 46 7 10 8 14 39 14 16 15 10 55 13 18 12 10 53 12 9 16 6 43 47 C

6 AGUIRRE ALVAREZ BASILIA 7148770 39 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 18 12 10 54 12 12 12 10 46 6 9 9 14 38 14 16 15 10 55 13 21 11 10 55 10 16 11 6 43 49 C

7 AGUIRRE TARRAGA BERTHA EPIFANIA  28 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 17 10 14 55 13 15 10 10 48 10 10 10 14 44 14 16 15 10 55 12 20 15 14 61 12 11 11 10 44 51 C

8 AGUIRRE TARRAGA ELBA 7103165 34 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 16 10 10 50 13 13 13 10 49 10 10 10 14 44 14 16 15 6 51 13 20 10 10 53 14 15 13 10 52 50 C

9 FRANCO MENDEZ SANTIAGO 1842016 47 M SI CASTELLANO CHOFER 14 19 21 14 68 13 21 21 10 65 9 10 9 10 38 14 16 17 14 61 12 21 10 14 57 12 16 19 14 61 58 C

10 GARCIA AGUIRRE REYNALDA  33 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 16 10 10 50 14 12 12 10 48 8 8 8 14 38 14 14 15 10 53 12 21 18 10 61 12 14 13 6 45 49 C

11 GUTIERREZ AGUILERA CONCEPCIONA 7174957 28 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 17 14 10 55 14 15 15 14 58 10 10 10 14 44 14 16 17 14 61 13 21 16 10 60 12 13 15 10 50 55 C

12 HEREDIA TARRAGA CANDELARIA 7170193 24 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 10 21 17 14 62 14 19 19 14 66 12 12 12 14 50 14 16 19 10 59 13 21 21 14 69 11 18 20 10 59 61 C

13 JURADO LAMAS DORA 5804320 37 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 17 19 14 60 14 15 15 14 58 10 10 12 14 46 14 16 15 14 59 13 21 18 14 66 11 14 19 14 58 58 C

14 LOPEZ MERCADO JUSTINA  31 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 14 17 14 55 14 12 12 14 52 10 10 10 10 40 14 16 17 14 61 13 21 15 14 63 11 17 16 14 58 55 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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