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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: ORURO Facilitador: LILIANA KAREN OROZCO POMA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Cercado Fecha de Inicio: 26 de jul. de 2013 Bloque: 1 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Oruro Fecha Final: 27 de dic. de 2013 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: ORURO Total 10 10 10 0
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1 ARROBATA LOPEZ SANTUSA 5747480 37 F SI QUECHUA COMERCIANTE 13 18 19 14 64 11 16 0 14 41 13 19 21 14 67 13 19 18 14 64 12 20 19 14 65 13 20 19 14 66 61 C

2 CHOQUE COLQUE VIRGINIA 3555922 23 F SI QUECHUA COMERCIANTE 14 21 19 14 68 13 20 0 14 47 13 19 21 14 67 14 21 20 14 69 14 20 21 14 69 14 21 21 14 70 65 C

3 CONDORI COLQUE CATALINA 3524954 2 F SI QUECHUA COMERCIANTE 14 21 21 14 70 11 19 20 14 64 13 18 21 14 66 14 21 20 14 69 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 68 C

4 JORGE CANAVIRI BEATRIZ 4067034 31 F NO QUECHUA AMA DE CASA 14 19 18 14 65 12 17 18 14 61 14 20 21 14 69 13 21 19 14 67 13 19 21 14 67 14 20 21 14 69 66 C

5 LOPEZ VILLCA IRMA 7263038 2 F SI AIMARA COMERCIANTE 13 18 18 14 63 13 17 17 14 61 12 20 18 14 64 12 20 18 14 64 12 18 17 14 61 13 20 19 14 66 63 C

6 ORELLANA AGUILAR MARTHA 5737626 2 F SI QUECHUA COMERCIANTE 13 18 17 14 62 12 18 19 14 63 14 19 18 14 65 13 19 19 14 65 13 19 21 14 67 13 19 20 14 66 65 C

7 QUISPE HUACAÑA VITALIA 3067224 2 F SI QUECHUA COMERCIANTE 13 20 21 14 68 13 19 20 14 66 13 18 21 14 66 13 20 19 14 66 14 20 19 14 67 13 20 21 14 68 67 C

8 ROJAS MONTES ELSA ELVIRA 6824500 2 F SI AIMARA COMERCIANTE 13 19 18 14 64 12 20 20 14 66 12 18 21 14 65 14 19 19 14 66 12 18 19 14 63 14 20 21 14 69 66 C

9 ROMAN CASTILLO ELENA 8297325 2 F SI AIMARA COMERCIANTE 14 17 18 14 63 12 19 18 14 63 13 18 21 14 66 12 19 17 14 62 14 20 19 14 67 14 19 19 14 66 65 C

10 ROMAN CASTILLO SABINA 8417243 2 F SI QUECHUA COMERCIANTE 14 17 12 14 57 13 18 19 14 64 13 18 21 14 66 12 21 18 14 65 14 19 18 14 65 13 19 19 14 65 64 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.

____________________________
Sello y Firma del 

Facilitador/a

____________________________
Sello y Firma del 

Supervisor/a

____________________________
Sello y Firma del Responsable

Departamental

____________________________
Sello y Firma del Representante

Municipal

____________________________
Sello y Firma del Director/a

Distrital


