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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: CHUQUISACA Facilitador: ANA NAYBE PANOZO REYNAGA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Oropeza Fecha de Inicio: 16 de ene. de 2014 Bloque: 1 Femenino 8 8 8 0

Municipio: Sucre Fecha Final: 30 de jun. de 2014 Parte: 1 Masculino 2 2 2 0

Localidad/Comunidad: BARRIO LA HOYADA Total 10 10 10 0
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1  TARDIO GREGORIO 7504176 65 M SI QUECHUA COMERCIANTE 12 20 21 10 63 12 20 21 10 63 12 20 21 10 63 12 21 18 10 61 63 C

2 ADRIAN CORIA VICTORIA 1057789 57 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 21 21 10 64 12 21 20 10 63 12 20 20 10 62 12 21 20 10 63 63 C

3 CERVANTES ESTRADA MAURA 1148678 50 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 21 16 10 59 12 21 21 10 64 12 21 20 10 63 12 21 20 10 63 62 C

4 ENRIQUEZ PIMENTAL JUANA 1036140 55 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 21 21 10 64 12 21 21 10 64 12 21 21 10 64 12 21 20 10 63 64 C

5 GONSALES CANALES ROSARIO 1029424 64 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 20 20 10 62 12 20 19 10 61 12 20 20 10 62 12 20 21 10 63 62 C

6 MENDOZA MENDEZ FLORENTINO 1657031 62 M SI QUECHUA CHOFER 12 20 21 10 63 12 20 21 10 63 12 20 20 10 62 12 20 21 10 63 63 C

7 MENDOZA MENDEZ JUANA 1001745 77 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 20 21 10 63 12 21 21 10 64 12 21 20 10 63 12 20 21 10 63 63 C

8 MORALES PINTO ANTONIA 1068999 72 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 20 20 10 62 12 20 21 10 63 12 21 20 10 63 12 21 19 10 62 63 C

9 REYNAGA MENDOZA JUSTINA 5658454 50 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 21 20 10 63 12 21 21 10 64 12 21 21 10 64 12 21 21 10 64 64 C

10 YUCRA MATURANO MARGARITA 1149237 61 F SI QUECHUA COMERCIANTE 12 21 20 10 63 12 21 21 10 64 12 21 21 10 64 12 21 20 10 63 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.
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