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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: POTOSI Facilitador: JOSEFINA HERRERA ARICOMA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Chayanta Fecha de Inicio: 10 de mar. de 2013 Bloque: 1 Femenino 7 7 7 0

Municipio: Colquechaca Fecha Final: 10 de set. de 2013 Parte: 1 Masculino 3 3 3 0

Localidad/Comunidad: COLQUECHACA Total 10 10 10 0
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1 ALANDIA VILLARPANDO LEOCADIA 1362564 57 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 5 15 10 40 10 10 15 10 45 10 5 15 10 40 5 10 20 10 45 43 C

2 ARICOMA FIGUEROA FRANCISCA 3666701 52 F SI QUECHUA AMA DE CASA 5 10 15 10 40 10 10 10 10 40 5 10 15 10 40 10 10 20 10 50 43 C

3 CHOQUE CONDORI HILARIA 3994913 35 F SI QUECHUA AMA DE CASA 5 15 15 20 55 10 10 15 10 45 10 10 20 10 50 10 10 10 10 40 48 C

4 ESPINOZA PACO AGAPITO 539156 55 M SI QUECHUA MINERO 10 10 15 20 55 10 10 10 10 40 10 10 15 10 45 10 10 10 10 40 45 C

5 FLORES ESPINOZA SABINA 6567653 54 F SI QUECHUA AMA DE CASA 5 10 15 15 45 10 10 10 10 40 5 10 20 10 45 10 10 10 10 40 43 C

6 HERRERA ARICOMA EDUARDO 8500003 25 M SI QUECHUA MINERO 10 10 10 10 40 10 10 10 10 40 10 15 20 10 55 10 10 10 10 40 44 C

7 HUANACO VARGAS EUSEBIO 1370296 46 M SI QUECHUA MINERO 10 10 10 10 40 10 10 10 10 40 5 10 20 10 45 10 10 20 10 50 44 C

8 HUAYLLA MARCANI FLORENCIA 6577629 33 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 10 20 10 50 10 10 10 10 40 10 10 10 10 40 10 10 10 10 40 43 C

9 JANCKO SANDI RAYMUNDA 
LUCRECIA

8589318 46 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 10 20 10 50 10 10 15 10 45 10 10 10 10 40 5 10 10 10 35 43 C

10 MARTINEZ MAMANI NELY ISABEL 8656684 22 F SI QUECHUA AMA DE CASA 5 10 20 10 45 10 10 10 10 40 10 10 10 10 40 10 10 10 10 40 41 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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