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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: TARIJA Facilitador: ELVIA IVANNA MAMANI GAITE Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Avilez Fecha de Inicio: 14 de jun. de 2013 Bloque: 1 Femenino 12 12 12 0

Municipio: Uriondo Fecha Final: 30 de ago. de 2013 Parte: 1 Masculino 2 2 2 0

Localidad/Comunidad: CONCEPCION Total 14 14 14 0
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1  ROMERO HERLAN JOSE 10665885 22 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 10 16 17 14 57 11 15 17 14 57 13 16 18 14 61 8 19 17 14 58 58 C

2  ROMERO JUAN GABRIEL 7254055 26 M SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 16 16 10 54 10 16 18 10 54 12 17 19 10 58 10 16 15 10 51 54 C

3 CHOQUE RICALDE EUNICE 7121286 27 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 17 17 14 62 9 14 18 14 55 10 15 16 14 55 10 16 18 14 58 58 C

4 FUENTES DIAZ FELIPA NILA 7253783 32 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 14 20 14 58 9 15 21 14 59 9 17 17 14 57 9 15 21 14 59 58 C

5 GARCIA JURADO DELIA 7139183 39 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 9 19 15 14 57 10 17 20 14 61 10 16 20 14 60 12 17 19 14 62 60 C

6 GUZMAN GARECA RAQUEL 7127799 27 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 16 17 14 59 11 14 17 14 56 8 17 16 14 55 12 19 17 14 62 58 C

7 IBARRA AGUILAR LUISA 10740598 21 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 19 21 10 60 8 18 20 10 56 8 14 18 10 50 8 17 19 10 54 55 C

8 LAMAS VARGAS RUTH NOEMI 107909529 17 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 15 20 14 59 12 15 18 14 59 10 16 18 14 58 11 18 17 14 60 59 C

9 MAMANI MOLLO ALEJANDRA 7194527 32 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 8 15 16 14 53 10 19 18 14 61 12 14 17 14 57 8 18 21 14 61 58 C

10 PEREZ QUISPE NILDA  36 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 8 17 16 14 55 11 16 16 14 57 11 18 16 14 59 10 15 17 14 56 57 C

11 SALDAÑA CARRIZO FELISA 3640457 58 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 15 16 14 56 8 17 18 14 57 12 15 19 14 60 8 15 16 14 53 57 C

12 TERRAZAS FERREIRA VDA. DE 
DONAIRE IRENE 4133306 46 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 8 14 19 10 51 12 15 19 10 56 9 14 16 10 49 11 14 17 10 52 52 C

13 TOLAY ORTEGA JULIA 5819948 29 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 15 20 14 60 10 17 15 14 56 11 14 16 14 55 8 14 17 14 53 56 C

14 VARGAS ALELUYA DE LAMAS ROS MERY 72217598 42 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 16 18 14 58 10 14 19 14 57 10 17 17 14 58 10 16 20 14 60 58 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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