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Control de Estudiantes

Departamento: BENI Facilitador: LUDY JUSTINIANO NOE Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Marban Fecha de Inicio: 24 de ago. de 2015 Bloque: 1 Femenino 7 7 7 0

Municipio: San Andrés Fecha Final: 29 de feb. de 2016 Parte: 2 Masculino 8 8 8 0

Localidad/Comunidad: VILLA ALBA Total 15 15 15 0
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1 CAYUBA YPAMO LIBERATO 7637191 32 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 11 15 18 10 54 12 14 15 10 51 12 14 15 10 51 11 16 16 13 56 14 15 18 10 57 12 14 15 10 51 53 C

2 GUARDIAN VIRI AGUSTIN 12437575 37 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 14 15 14 10 53 11 15 14 10 50 12 14 15 10 51 11 15 18 10 54 12 15 18 10 55 11 15 18 10 54 53 C

3 GUTIERREZ NOGALES YOVANA 9276878 23 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 15 18 10 54 14 15 19 10 58 14 15 10 14 53 11 15 14 10 50 14 15 10 10 49 13 18 10 10 51 53 C

4 HURTADO ZAPATA SANDRA 12903580 20 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 15 18 11 56 12 14 15 10 51 14 15 10 10 49 14 18 16 10 58 14 15 10 10 49 11 14 16 10 51 52 C

5 NOZA YUCO LENNY 13127762 21 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 14 15 10 51 12 14 15 10 51 13 18 19 10 60 12 14 11 12 49 14 15 10 12 51 13 14 15 10 52 52 C

6 PEÑA ARAPI JULIO 1902579 49 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 11 15 14 10 50 12 14 15 10 51 11 14 10 10 45 14 18 10 14 56 11 15 18 10 54 12 15 18 10 55 52 C

7 RIVERO ROCHA AMPARO 12935052 30 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 18 19 10 58 14 15 18 10 57 13 15 18 10 56 14 18 19 10 61 13 15 18 10 56 10 14 15 10 49 56 C

8 RIVERO ROCHA MARINA 12903900 27 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 15 18 10 54 13 18 19 11 61 14 18 19 10 61 12 15 18 10 55 14 15 18 10 57 12 15 18 10 55 57 C

9 RIVERO TORRICO WALTER 12903894 55 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 13 15 18 10 56 14 15 19 10 58 11 15 19 12 57 12 14 15 10 51 14 15 19 10 58 13 16 10 10 49 55 C

10 ROCA MORALES ARMINDA 12903576 48 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 15 18 10 57 12 14 15 10 51 14 15 18 10 57 12 14 15 10 51 14 15 18 10 57 12 14 15 10 51 54 C

11 ROCA VARGAS FLORENCIO 12437837 54 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 12 14 18 10 54 14 15 17 12 58 12 15 19 10 56 14 15 18 10 57 12 15 14 10 51 14 16 18 10 58 56 C

12 ROCA MORALES JOSELO 12903861 27 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 12 14 15 10 51 14 15 10 10 49 11 15 19 11 56 12 15 17 10 54 11 17 18 10 56 13 15 16 10 54 53 C

13 YABETA ROCA CRISTINA 13991827 20 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 14 15 10 51 14 15 18 10 57 12 15 18 10 55 11 15 18 10 54 12 15 18 10 55 11 15 18 10 54 54 C

14 YUBANURE IVA CARMELO 7650129 41 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 12 14 15 10 51 14 15 18 10 57 14 15 18 10 57 12 15 18 10 55 11 15 18 10 54 14 15 18 10 57 55 C

15 YUJO YUBANURE FERMIN 10825332 23 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 12 14 15 11 52 14 18 10 10 52 12 14 15 10 51 14 15 10 10 49 12 14 15 10 51 12 14 18 10 54 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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