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Control de Estudiantes

Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: ZULEMA APAZA LEBA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Velasco Fecha de Inicio: 14 de ene. de 2013 Bloque: 1 Femenino 4 4 4 0

Municipio: San Rafael Fecha Final: 30 de may. de 2013 Parte: 1 Masculino 3 3 3 0

Localidad/Comunidad: CAÑON VERDE Total 7 7 7 0
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1 CHUVE EGUEZ ELDA LEOPOLDINA 12570691 33 F SI CHIQUITANO AGRICULTOR 8 10 21 14 53 8 10 10 14 42 10 14 17 10 51 10 15 19 10 54 50 C

2 CUELLAR PARABA SONIA REYNALDA  26 F SI CHIQUITANO AGRICULTOR 10 13 14 14 51 10 12 17 14 53 10 14 18 14 56 8 14 19 14 55 54 C

3 FLORES CHUVE JOSE 5336654 42 M SI CHIQUITANO AGRICULTOR 10 13 8 10 41 10 12 16 10 48 10 14 15 14 53 8 14 18 14 54 49 C

4 RIVERO SURUBI PETRONA  32 F SI CHIQUITANO AGRICULTOR 8 12 12 14 46 10 13 12 14 49 10 15 19 14 58 10 16 18 14 58 53 C

5 VELARDE LOPEZ NELIDA 9782995 60 F SI CHIQUITANO AGRICULTOR 10 13 15 14 52 10 12 13 14 49 10 14 19 14 57 10 15 19 14 58 54 C

6 VILLARROEL SANCHEZ JOSE 8155084 52 M SI CHIQUITANO AGRICULTOR 8 12 13 14 47 8 10 10 14 42 10 15 18 14 57 10 14 18 14 56 51 C

7 VILLARROEL SANCHEZ RIGOBERTO 2937729 58 M SI CHIQUITANO AGRICULTOR 12 17 9 10 48 10 14 11 10 45 12 15 18 10 55 10 16 15 10 51 50 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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