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Control de Estudiantes

Departamento: POTOSI Facilitador: OLGA CLOTILDE COPA MOLLO Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Nor Lipez Fecha de Inicio: 15 de set. de 2010 Bloque: 1 Femenino 6 6 6 0

Municipio: Colcha"K" (V.Martin) Fecha Final: 2 de feb. de 2011 Parte: 2 Masculino 8 8 8 0

Localidad/Comunidad: loma colorada Total 14 14 14 0
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1  YUCRA ASUNTA  47 F SI QUECHUA AMA DE CASA 9 10 7 10 36 10 9 9 10 38 11 10 10 10 41 9 8 11 10 38 9 8 10 10 37 8 7 9 10 34 37 C

2 CHIPANA JUAAREZ FRANCISCA 3671697 43 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 11 14 14 49 11 12 13 14 50 13 12 13 14 52 10 11 12 14 47 9 11 13 14 47 9 15 12 14 50 49 C

3 JUARES CORO EUGENIA 8584011 62 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 7 9 14 41 8 6 8 14 36 10 8 9 14 41 11 6 10 14 41 8 8 9 14 39 9 9 8 14 40 40 C

4 JUARES FLORES DIONICIA 1336479 57 F NO CASTELLANO OTRO 10 12 14 10 46 12 12 14 10 48 10 12 14 6 42 12 16 14 10 52 8 12 16 10 46 12 14 16 10 52 48 C

5 JUARES JUARES ESTANISLAO  46 M SI QUECHUA OTRO 11 19 10 10 50 8 10 9 14 41 11 11 12 10 44 11 9 10 14 44 11 11 14 14 50 7 12 13 14 46 46 C

6 JUARES MAMANI FELIX  16 M NO QUECHUA OTRO 10 9 12 6 37 11 9 8 14 42 13 14 9 10 46 9 13 10 6 38 8 9 10 14 41 9 11 12 6 38 40 C

7 JUARES YUCRA FELIX  20 M SI QUECHUA OTRO 10 10 11 6 37 11 8 13 6 38 13 8 10 6 37 9 12 7 10 38 11 9 12 6 38 7 10 11 14 42 38 C

8 JUARES YUCRA TIMOTEA 8527119 13 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 10 9 10 40 8 11 9 14 42 10 16 7 10 43 9 13 14 14 50 11 8 11 10 40 9 9 13 14 45 43 C

9 JUAREZ CORO GUILLERMO 10541450 61 M SI QUECHUA OTRO 9 7 8 14 38 8 7 10 14 39 11 9 8 14 42 9 7 8 14 38 8 10 8 10 36 7 8 10 14 39 39 C

10 JUAREZ HUAYTA MOISES 6713794 25 M SI QUECHUA OTRO 11 15 11 10 47 8 10 13 10 41 10 11 12 10 43 11 10 13 6 40 8 12 13 6 39 8 10 11 10 39 42 C

11 JUAREZ MAMANI IGNACIO  17 M NO QUECHUA OTRO 10 9 9 6 34 10 9 11 10 40 10 10 11 6 37 11 9 12 6 38 9 10 11 6 36 8 13 10 6 37 37 C

12 MAMANI CHIPANA ESTANISLAO  17 M NO QUECHUA OTRO 10 17 12 14 53 11 7 11 10 39 13 15 15 10 53 11 14 15 14 54 8 12 15 14 49 8 11 9 10 38 48 C

13 MAMANI CHIPANA JUANI HILDA 10506609 23 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 12 11 10 44 10 11 10 14 45 10 12 13 10 45 10 11 11 10 42 11 12 14 10 47 9 11 15 14 49 45 C

14 MAMANI DOAIRE ROMAN 6566674 41 M SI QUECHUA OTRO 10 13 10 10 43 11 9 12 14 46 11 13 11 14 49 10 10 11 14 45 11 12 9 14 46 10 7 8 14 39 45 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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