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Control de Estudiantes

Departamento: LA PAZ Facilitador: UBALDINO INDALECIO ALCON CHOQUE Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Murillo Fecha de Inicio: 30 de may. de 2014 Bloque: 1 Femenino 10 10 10 0

Municipio: El Alto Fecha Final: 3 de dic. de 2014 Parte: 2 Masculino 7 7 7 0

Localidad/Comunidad:  Total 17 17 17 0
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1 APAZA QUEA ABDON 3471608 47 M SI AIMARA OTRO 12 17 8 10 47 11 15 8 10 44 12 17 6 10 45 12 16 8 10 46 12 16 8 10 46 12 16 8 10 46 46 C

2 COPA LLUSCO CERVILLON 4768365 42 M SI AIMARA AGRICULTOR 10 17 6 10 43 13 16 6 10 45 13 17 6 10 46 12 17 6 10 45 14 18 10 10 52 14 18 6 10 48 47 C

3 FLORES YUJRA VALERIANO 555518 76 M SI AIMARA CARPINTERO 8 20 4 14 46 13 18 14 14 59 14 20 14 14 62 12 13 10 14 49 13 13 8 14 48 14 19 10 14 57 54 C

4 GONZALES ACHU ELIZABEHT 4962369 37 F SI AIMARA COMERCIANTE 12 17 10 10 49 12 12 10 10 44 11 17 8 10 46 12 16 10 10 48 8 16 8 10 42 12 16 14 10 52 47 C

5 GUTIERREZ HUAYTA MAMERTO 2558385 48 M SI AIMARA MINERO 10 15 10 6 41 12 15 8 6 41 13 15 8 6 42 12 14 10 6 42 12 14 10 6 42 13 11 10 6 40 41 C

6 KANTUTA QUISPE REYNALDO 5470043 40 M SI AIMARA OTRO 12 20 13 14 59 14 18 12 14 58 13 20 18 14 65 13 19 18 14 64 13 19 12 14 58 14 19 14 14 61 61 C

7 MACHACA HARACAYO ROSA 7014472 77 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 20 6 14 50 13 18 10 14 55 13 20 12 14 59 8 16 8 14 46 8 12 8 14 42 14 20 21 14 69 54 C

8 MEDINA CALLE GERARDINA 3494181 49 F SI AIMARA COMERCIANTE 10 16 8 10 44 11 14 10 10 45 10 16 8 10 44 10 16 6 10 42 9 15 10 10 44 10 16 8 10 44 44 C

9 NINA DE CALLEJAS JOSEFA 135982 75 F SI AIMARA COMERCIANTE 10 19 12 14 55 13 19 6 14 52 14 19 8 14 55 10 17 8 14 49 11 17 8 14 50 14 20 8 14 56 53 C

10 PACO VDA.DE TORREZ ISABEL 2048379 83 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 19 16 14 61 13 14 10 14 51 13 19 16 14 62 12 14 19 14 59 13 20 6 14 53 14 19 21 14 68 59 C

11 PARI BALTAZAR CARLOTA 4858977 86 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 15 6 10 43 11 15 6 10 42 9 15 6 10 40 12 16 8 10 46 8 16 6 10 40 12 16 10 10 48 43 C

12 PATI DE ARCANI REMEDIOS 426670 63 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 18 10 10 48 12 16 8 10 46 13 18 10 10 51 10 17 8 10 45 10 17 8 10 45 12 17 10 10 49 47 C

13 ROJAS CANQUI JUANA 6811062 47 F SI AIMARA AMA DE CASA 8 18 6 14 46 12 20 8 14 54 13 18 12 14 57 12 18 18 14 62 13 18 10 14 55 12 18 12 14 56 55 C

14 SILLO ZEBALLOS CONCEPCION 4314114 72 F SI AIMARA AMA DE CASA 8 18 6 10 42 11 13 8 10 42 11 16 6 10 43 9 15 10 10 44 8 16 10 10 44 11 16 10 10 47 44 C

15 VALDA MAMANI ANGEL 484500 64 M SI AIMARA CHOFER 12 19 6 14 51 14 19 13 14 60 13 19 18 14 64 11 19 16 14 60 10 19 12 14 55 1 19 8 14 42 55 C

16 VALDA VDA DE QUISPE ROGELIA 4318500 38 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 17 8 10 45 11 14 8 10 43 13 17 10 10 50 10 17 10 10 47 10 17 8 10 45 10 16 10 10 46 46 C

17 VARGAS MAMANI DANIEL 3337450 48 M SI AIMARA COMERCIANTE 10 16 16 14 56 14 10 14 14 52 13 10 12 14 49 14 14 10 14 52 14 16 14 14 58 14 10 8 14 46 52 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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