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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: POTOSI Facilitador: ROSSE MARY PATIÑO CAMPOS Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Cornelio Saavedra Fecha de Inicio: 10 de jul. de 2014 Bloque: 1 Femenino 13 13 13 0

Municipio: Betanzos Fecha Final: 30 de nov. de 2014 Parte: 2 Masculino 1 1 1 0

Localidad/Comunidad: PAMPA SOICO Total 14 14 14 0
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1  MAYTA TOMASA 6599238 57 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 15 18 2 46 10 14 18 6 48 12 16 13 10 51 12 17 12 14 55 12 14 13 10 49 12 12 14 6 44 49 C

2 CERVANTES BAUTISTA LUCIA 6598291 63 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 15 18 2 46 10 14 18 6 48 12 16 13 10 51 12 17 12 14 55 12 14 13 10 49 12 12 14 6 44 49 C

3 CERVANTES SANCHEZ JUSTINA 8657738 28 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 15 17 14 58 12 17 12 14 55 10 15 14 10 49 12 12 12 6 42 12 17 12 14 55 12 12 12 6 42 50 C

4 CERVANTES SANCHEZ MAMERTA 13655869 35 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 12 12 6 42 12 13 17 10 52 14 15 15 10 54 14 17 15 6 52 12 14 16 6 48 12 14 13 10 49 50 C

5 GUZMAN CERVANTES HILARIA 10511132 54 F    12 17 12 14 55 11 12 14 10 47 12 14 13 6 45 12 14 21 6 53 12 12 14 6 44 11 12 15 6 44 48 C

6 GUZMAN CERVANTES SONIA 7557910 22 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 15 18 2 46 14 17 15 14 60 12 17 12 14 55 12 15 17 6 50 14 17 15 14 60 12 15 17 6 50 54 C

7 LOZAAA ZAMBRANA SEGUNDINA 3674871 69 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 17 15 14 60 12 14 12 10 48 12 14 12 6 44 12 12 21 14 59 12 12 17 6 47 12 14 21 6 53 52 C

8 MAITA MENDEZ PRESENTACIÓN 6598240 37 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 15 14 10 49 11 12 15 10 48 12 14 13 6 45 13 16 13 6 48 12 13 15 6 46 11 12 18 6 47 47 C

9 PALENQUE MOLINA PETRONO 8554268 51 M SI QUECHUA AMA DE CASA 12 12 12 6 42 12 13 17 10 52 14 15 15 10 54 14 17 15 6 52 12 14 16 6 48 12 14 13 10 49 50 C

10 PALMA BUEZO PASCUALA 10337578 24 F SI QUECHUA AMA DE CASA 9 14 14 6 43 11 14 17 6 48 14 16 15 10 55 14 17 16 10 57 11 13 13 10 47 12 14 14 6 46 49 C

11 RAYA BARRIONUEVO AURORA 8635666 65 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 15 17 6 50 12 14 16 14 56 14 15 14 6 49 14 16 14 6 50 11 13 15 6 45 11 12 14 10 47 50 C

12 RIVERA ARISPE MARIELA 8624655 24 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 15 17 14 58 12 14 18 6 50 14 17 15 14 60 10 15 14 10 49 12 13 13 10 48 13 12 14 6 45 52 C

13 SANDOVAL MAITA MARTHA 6598313 26 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 15 17 14 58 12 14 18 6 50 14 17 15 14 60 10 15 14 10 49 12 13 13 10 48 13 12 14 6 45 52 C

14 VEDIA SANCHEZ LEONARDA 10511135 42 F SI QUECHUA AMA DE CASA 9 14 14 6 43 11 14 17 6 48 14 16 15 10 55 14 17 16 10 57 12 13 13 10 48 12 14 14 6 46 50 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


