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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: CHUQUISACA Facilitador: CRISTHEL LIZETH COLLARETA ESPINOZA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Oropeza Fecha de Inicio: 6 de ene. de 2015 Bloque: 2 Femenino 13 13 13 0

Municipio: Sucre Fecha Final: 14 de jul. de 2015 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: BARRIO NUEVA ALEGRIA Total 13 13 13 0
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1 ACEBO GALLEGO SOFIA 5697261 31 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 15 14 10 51 13 20 10 10 53 12 18 10 10 50 14 19 21 14 68 13 12 20 10 55 55 C

2 CARDOZO MARIN MARTHA 5652085 32 F SI QUECHUA OTRO 13 20 14 14 61 12 13 21 14 60 13 12 15 14 54 12 16 10 14 52 13 15 15 10 53 56 C

3 CHOQUE FLORES RAIMUNDA 5662915 28 F NO QUECHUA AMA DE CASA 14 15 21 10 60 10 13 15 14 52 14 21 16 10 61 14 19 15 10 58 14 19 21 10 64 59 C

4 FLORES  ASUNTA 4632951 50 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 18 8 14 52 13 15 17 10 55 14 15 10 14 53 14 15 10 14 53 14 21 9 14 58 54 C

5 GARNICA TAMARES ADELA 5697892 33 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 18 10 14 52 12 15 17 14 58 14 20 10 14 58 14 20 9 14 57 10 21 9 14 54 56 C

6 MEDRANO FLORES JULIA 3628889 44 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 19 10 10 50 12 12 21 10 55 14 15 9 14 52 10 15 14 14 53 12 16 10 14 52 52 C

7 MITA PICHA BERTHA 7557802 27 F NO QUECHUA OTRO 12 19 10 10 51 10 15 21 10 56 10 18 11 14 53 13 19 12 14 58 14 19 12 14 59 55 C

8 MITA PICHA MARTHA 7474864 30 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 15 15 10 50 12 14 21 10 57 13 19 20 10 62 14 10 19 10 53 14 15 11 10 50 54 C

9 REAL CAYARA FABIA 6592559 51 F SI QUECHUA OTRO 10 10 19 14 53 14 15 10 14 53 14 19 10 14 57 14 18 10 14 56 13 21 9 10 53 54 C

10 RODRIGUEZ FLORES INES 5486963 33 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 10 13 14 51 12 15 21 10 58 14 19 10 14 57 14 19 11 14 58 14 20 10 14 58 56 C

11 ROQUE MAMANI TERESA 10333746 28 F NO QUECHUA AMA DE CASA 10 15 15 10 50 12 15 17 10 54 10 18 15 10 53 13 12 21 10 56 13 18 19 10 60 55 C

12 TORIHUANO PACO BONIFACIA 6613174 40 F SI QUECHUA OTRO 10 21 8 14 53 10 19 21 10 60 14 15 11 14 54 14 19 12 14 59 14 18 13 14 59 57 C

13 VALERIANO ROMERO MARIA 5670256 41 F SI QUECHUA AMA DE CASA 8 16 8 10 42 10 15 17 10 52 10 17 12 14 53 10 15 15 14 54 10 15 19 10 54 51 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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