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Control de Estudiantes

Departamento: POTOSI Facilitador: CELIA GOMEZ CHARACAYO Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados
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Municipio: Pocoata Fecha Final: 13 de may. de 2016 Parte: 1 Masculino 4 4 4 0
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1  CHAVEZ MARTHA 5516505 39 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 15 18 6 53 9 15 12 6 42 11 16 12 10 49 11 15 14 10 50 49 C

2 AYAVIRI VILLARPANDO MIRIAM 6657647 35 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 10 12 6 40 11 15 14 6 46 12 14 15 10 51 14 18 15 10 57 49 C

3 CHARI QUENAYA SEBERINA 6657699 34 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 16 14 6 48 12 11 16 6 45 11 15 16 10 52 14 19 18 10 61 52 C

4 CONDORI VARGAS FLORA  45 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 11 17 6 44 12 15 11 6 44 14 16 17 10 57 6 12 14 10 42 47 C

5 CORI CHUNGARA ALCIRA 2764165 55 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 15 10 6 43 14 13 15 6 48 14 16 18 10 58 14 15 14 10 53 51 C

6 HUARACHI PAIVA ELIA 5037661 37 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 16 11 6 44 13 15 18 6 52 14 14 14 10 52 14 14 18 10 56 51 C

7 MAMANI CONDORI ROGELIA 5509925 38 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 13 15 6 47 12 16 15 6 49 12 18 18 10 58 11 17 18 10 56 53 C

8 MAMANI LOPEZ PELAGIA 2790088 64 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 16 11 6 45 12 12 14 6 44 14 16 14 10 54 10 15 14 10 49 48 C

9 QUENAYA COLQUE ROGELIA 5390447 42 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 14 16 6 48 9 15 16 6 46 12 16 15 10 53 9 17 14 10 50 49 C

10 QUENAYA GASPAR ENRIQUE 10517161 29 M SI QUECHUA AGRICULTOR 10 10 16 6 42 14 15 11 6 46 11 16 18 10 55 8 14 14 10 46 47 C

11 RAMIREZ RAMOS ILDA 10517615 115 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 16 9 6 44 14 10 12 6 42 14 16 18 10 58 12 15 15 10 52 49 C

12 RAMOS ARTEAGA ANGELICA 5575871 46 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 18 14 6 51 13 14 15 6 48 11 18 17 10 56 11 16 19 10 56 53 C

13 RAMOS HUARACHI AMALIA 5508022 44 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 19 11 6 47 12 11 14 6 43 12 19 19 10 60 10 14 17 10 51 50 C

14 RAMOS QUENAYA ZENOBIA  37 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 15 10 6 42 11 10 15 6 42 12 14 15 10 51 10 18 18 10 56 48 C

15 SAYALI FLORES FELIX 3970351 43 M SI QUECHUA AGRICULTOR 14 15 14 6 49 11 14 13 6 44 14 16 17 10 57 13 18 14 10 55 51 C

16 VILLARPANDO CONDORI SABINO 8606243 28 M SI QUECHUA OTRO 12 14 13 6 45 10 13 15 6 44 10 15 16 10 51 13 16 15 10 54 49 C

17 VILLARPANDO CONDORI VICENTE 4004979 40 M SI QUECHUA OTRO 14 12 16 6 48 11 12 15 6 44 10 16 14 10 50 10 17 14 10 51 48 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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