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Control de Estudiantes
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1 BERNAL CONDE PAULINA 6665407 63 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 18 15 14 60 13 18 19 14 64 14 20 20 14 68 14 20 16 10 60 13 15 17 10 55 61 C

2 COLQUE BEJARANO DIONICIO 13931194 49 M SI QUECHUA AGRICULTOR 11 13 12 10 46 12 13 15 10 50 13 15 16 10 54 12 16 17 10 55 12 15 17 10 54 52 C

3 COLQUE CRUZ ENCARNACION 6715389 46 M SI QUECHUA AMA DE CASA 12 19 19 10 60 11 14 16 10 51 12 15 15 10 52 13 16 18 10 57 12 16 18 10 56 55 C

4 COLQUE CRUZ HILARION 5566054 39 M SI QUECHUA AGRICULTOR 10 16 18 14 58 11 14 15 14 54 14 20 20 14 68 14 15 16 10 55 12 15 15 10 52 57 C

5 COLQUE NICOLAS JOSE LUIS 14174006 23 M SI QUECHUA AGRICULTOR 14 19 19 10 62 14 19 19 10 62 14 18 19 10 61 14 18 18 10 60 14 19 18 10 61 61 C

6 COLQUE NICOLAS SEVERO 6665395 33 M SI QUECHUA OTRO 13 18 18 10 59 13 20 20 10 63 13 15 15 10 53 12 15 16 10 53 12 17 17 10 56 57 C

7 CONDE PEDRO SONIA 10473632 26 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 18 18 10 60 14 18 19 10 61 14 19 19 10 62 14 19 19 10 62 14 18 19 10 61 61 C

8 CRUZ PASCUAL APOLINARIA 14507970 44 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 15 15 10 50 11 12 16 10 49 12 13 15 10 50 12 16 15 10 53 12 16 17 10 55 51 C

9 CRUZ PASCUAL SOFIA 8543109 54 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 18 19 10 61 14 19 19 10 62 14 19 19 10 62 14 19 19 10 62 14 19 19 10 62 62 C

10 FLORES BERNAL GUILLERMO 10565714 54 M SI QUECHUA AGRICULTOR 12 17 12 10 51 12 12 17 10 51 11 14 15 10 50 11 15 14 10 50 12 15 16 10 53 51 C

11 FLORES CONDE ELOTERIO 6564327 37 M SI QUECHUA AGRICULTOR 8 16 18 10 52 11 13 16 10 50 11 16 16 10 53 13 18 17 10 58 12 16 16 10 54 53 C

12 FLORES NICOLAS JUAN 5503265 71 M SI QUECHUA AGRICULTOR 13 18 18 14 63 12 20 20 14 66 14 20 20 14 68 14 17 16 10 57 13 17 16 10 56 62 C

13 IGNACIO JAMACHI SEGUNDINO 5139773 56 M SI QUECHUA AGRICULTOR 10 13 12 10 45 11 13 13 10 47 13 16 18 10 57 13 16 16 10 55 12 15 17 10 54 52 C

14 LORENZO BERNAL PATRICIO 6656905 55 M SI QUECHUA AGRICULTOR 9 13 12 10 44 12 12 15 10 49 12 15 16 10 53 13 16 16 10 55 13 15 16 10 54 51 C

15 NICOLAS PASCUAL VRIGILDA 14538793 48 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 12 15 10 48 11 15 15 10 51 13 14 15 10 52 12 15 16 10 53 13 16 14 10 53 51 C

16 PASCUAL BERNABE FIDELIA 6715390 40 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 14 15 10 51 12 12 15 10 49 13 13 15 10 51 12 17 16 10 55 12 16 15 10 53 52 C

17 POMA LLAVE LOURDES 7274691 28 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 12 12 10 45 11 14 17 10 52 12 15 15 10 52 13 16 16 10 55 13 16 17 10 56 52 C

18 PORCO COLQUE ANTONIA 8543105 53 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 19 19 14 65 13 19 18 14 64 14 20 20 14 68 14 15 17 10 56 14 16 16 10 56 62 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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