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Control de Estudiantes

Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: ROSA MARIA RIBERA JUSTINIANO Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Sara Fecha de Inicio: 4 de jun. de 2018 Bloque: 1 Femenino 6 6 6 0

Municipio: Portachuelo Fecha Final: 6 de dic. de 2018 Parte: 2 Masculino 7 7 7 0

Localidad/Comunidad: PORTACHUELO Total 13 13 13 0
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1 ALBARADO BAZAN ROSARIO 8251958 54 M SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 19 19 10 58 9 20 18 10 57 14 14 19 10 57 9 19 19 10 57 11 10 20 10 51 11 20 20 12 63 57 C

2 ALVARADO ROCHA RUDY 7731918 46 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 20 19 10 59 9 20 20 10 59 14 20 21 14 69 12 16 18 10 56 12 15 16 10 53 12 17 17 10 56 59 C

3 AÑEZ SAUCEDO MARCO ANTONIO 9831545 39 M SI CASTELLANO CHOFER 9 19 20 9 57 9 20 20 14 63 14 10 19 14 57 13 20 17 10 60 10 20 20 9 59 13 19 19 11 62 60 C

4 ARANCIBIA CESPEDES JOSE ARMANDO 9588650 26 M SI CASTELLANO OTRO 14 13 15 12 54 14 18 19 12 63 14 18 17 12 61 10 12 18 10 50 12 14 16 12 54 12 18 17 10 57 57 C

5 ARAUZ URQUIETA MARTIN LORENZO 4671906 47 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 12 20 20 11 63 11 18 18 10 57 13 12 20 11 56 14 20 17 10 61 11 20 20 13 64 10 16 20 14 60 60 C

6 CUELLAR PAZ VENIZENITH 9752100 28 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 19 17 9 59 12 18 20 9 59 12 20 18 14 64 14 19 20 14 67 11 15 15 9 50 12 16 18 10 56 59 C

7 JIMENEZ TOLEDO LUIS ALBERTO 5875179 40 M SI CASTELLANO CHOFER 12 15 16 12 55 14 17 12 10 53 12 20 17 8 57 11 18 18 9 56 13 12 20 13 58 14 20 17 7 58 56 C

8 MANO YAMALO JAVIER 7856816 29 M SI CASTELLANO OTRO 14 10 19 13 56 14 12 20 13 59 10 14 14 12 50 12 15 16 10 53 12 15 16 10 53 12 18 19 14 63 56 C

9 MERCADO COLODRO RAMONA 8104135 24 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 19 19 10 58 11 20 20 14 65 10 10 16 12 48 9 19 20 14 62 9 17 17 14 57 10 12 19 14 55 58 C

10 PEDRAZA ANTELO PURA 5424347 43 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 19 18 10 57 10 19 17 10 56 10 13 19 10 52 11 19 19 10 59 12 20 17 10 59 11 18 18 13 60 57 C

11 PEDRAZA MONTERO JUANA 2990537 56 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 9 19 20 14 62 13 17 12 14 56 11 18 18 7 54 12 20 19 10 61 10 16 20 14 60 10 19 17 10 56 58 C

12 RIBERA GARCIA RUBEN DARIO 3948222 54 M SI CASTELLANO CHOFER 10 20 20 10 60 12 20 19 10 61 11 10 20 10 51 11 20 20 10 61 11 19 18 10 58 14 19 18 10 61 59 C

13 VACA MORENO MARIA ROSARIO 8957224 57 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 15 16 10 55 12 16 18 12 58 12 16 18 12 58 14 17 19 12 62 12 15 19 13 59 12 15 18 12 57 58 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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