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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: CHUQUISACA Facilitador: JENY MELINA UGARTE MUÑOZ Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Oropeza Fecha de Inicio: 16 de jul. de 2015 Bloque: 2 Femenino 11 11 11 0

Municipio: Sucre Fecha Final: 30 de dic. de 2015 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: BARRIO NUEVA ALEGRIA Total 11 11 11 0
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1 CRUZ MARIN CARMEN 5646830 38 F NO QUECHUA AMA DE CASA 14 20 21 14 69 14 20 21 14 69 13 21 21 14 69 69 C

2 DURAN MUÑOZ CATALINA 5639442 47 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 21 20 14 69 13 21 20 14 68 13 21 21 14 69 69 C

3 FLORES ARRAIGA MERCEDES 3654351 37 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 20 21 14 68 13 21 19 14 67 14 21 18 14 67 67 C

4 HEREDIA MIRANDA HILARIA 5694512 43 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 21 21 14 68 14 21 21 14 70 13 20 21 14 68 69 C

5 ISLA COLQUE CESILIA 10523202 31 F NO QUECHUA AMA DE CASA 12 20 21 14 67 13 21 21 14 69 13 21 21 14 69 68 C

6 LIMACHI KALLY ALBERTA 5645293 34 F    14 20 21 14 69 13 20 20 14 67 13 21 19 14 67 68 C

7 MARIN CHUMACERO TEODORA 4634590 52 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 21 20 14 68 14 21 19 14 68 14 20 21 14 69 68 C

8 PACO  EMETERIA 4634672 61 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 20 21 14 69 14 20 21 14 69 14 20 21 14 69 69 C

9 TAMARES CHOJLLU YOLANDA 7538327 24 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 21 19 14 68 14 21 21 14 70 69 C

10 URISTA ARANCIBIA PETRONA 5697215 32 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 21 20 14 69 14 20 20 14 68 14 21 21 14 70 69 C

11 ZARATE VEDIA DELFINA 5662816 33 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 21 17 14 65 14 21 21 14 70 13 20 21 14 68 68 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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