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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: JOSE MIGUEL QUISPE MACHACA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Obispo Santisteban Fecha de Inicio: 4 de mar. de 2013 Bloque: 2 Femenino 10 10 10 0

Municipio: General Saavedra Fecha Final: 22 de jun. de 2013 Parte: 1 Masculino 4 4 4 0

Localidad/Comunidad: VILLA ESTERITA Total 14 14 14 0
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1  MAMANI CASILDA 6394054 30 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 16 15 10 51 10 16 20 10 56 14 16 20 10 60 14 16 16 10 56 10 16 13 10 49 54 C

2 AGUILA CEREZO CLEMENTINA 9799183 27 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 18 12 10 54 14 16 17 10 57 14 16 21 10 61 14 16 10 10 50 14 18 11 10 53 55 C

3 CARITA BALLESTEROS JOSEFINO 9711214 36 M SI QUECHUA COMERCIANTE 12 15 14 10 51 12 15 20 10 57 14 15 21 14 64 14 15 12 14 55 12 15 12 10 49 55 C

4 CESPEDES PEDRO MARCIAL 3249911 50 M SI QUECHUA AGRICULTOR 13 17 15 6 51 12 17 19 6 54 14 17 20 14 65 14 17 10 14 55 13 17 11 6 47 54 C

5 GERBACIO TORREZ AMBROCIA 9580498 40 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 15 14 10 49 10 15 18 10 53 14 15 18 14 61 14 15 12 14 55 10 15 13 10 48 53 C

6 HUANCA LAZARO LOURDES 7452303 18 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 14 17 10 52 12 14 16 10 52 14 14 21 6 55 14 14 16 6 50 11 14 13 10 48 51 C

7 MAMANI CERON HILARIA 7481071 29 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 14 14 10 50 14 12 18 10 54 14 12 21 6 53 14 12 14 6 46 12 14 15 10 51 51 C

8 MAMANI LUNA MODESTA 3713075 43 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 15 18 6 53 14 15 19 6 54 14 15 20 10 59 14 15 13 10 52 14 15 13 6 48 53 C

9 MITHA SAISARI MODESTO 9580438 33 M SI QUECHUA CARPINTERO 10 15 12 10 47 10 14 16 10 50 14 14 20 14 62 14 14 12 14 54 10 15 13 10 48 52 C

10 TICONA MITMA LUCIA 8863646 43 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 14 12 10 47 11 14 18 10 53 14 14 20 10 58 14 14 14 10 52 11 14 13 10 48 52 C

11 TIRANO ALDANA SERGIO 3713077 43 M SI QUECHUA AMA DE CASA 11 15 15 10 51 11 15 20 10 56 14 15 20 10 59 14 15 12 10 51 11 15 13 10 49 53 C

12 VIDAURRE DE RODRIGUEZ CLAUDIA 1837826 59 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 15 15 10 50 10 15 21 10 56 14 15 21 10 60 14 15 16 10 55 10 15 13 10 48 54 C

13 VILACAGUA DE LLANOS MARTINA MERY 10521235 41 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 16 15 10 55 12 18 19 10 59 14 18 21 10 63 14 18 13 10 55 14 16 13 10 53 57 C

14 VILACAGUA VISCARRA BASILIA 5341194 66 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 14 15 6 47 12 14 16 6 48 14 14 20 14 62 14 14 15 14 57 12 14 13 6 45 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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