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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: POTOSI Facilitador: MARIA ZENAIDA BELTRAN PRADO Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: General Bernardino Fecha de Inicio: 15 de ago. de 2014 Bloque: 1 Femenino 9 9 9 0

Municipio: Acasio Fecha Final: 2 de mar. de 2015 Parte: 2 Masculino 2 2 2 0

Localidad/Comunidad: COTANI Total 11 11 11 0
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1 AGUILAR RODRIGUEZ PELAGIA 55336583 55 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 14 11 10 45 10 11 11 10 42 12 10 14 10 46 10 13 15 10 48 11 14 12 10 47 10 12 12 10 44 45 C

2 CARITA CALATAYUD TEODORA 5536771 45 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 14 11 6 41 11 11 11 6 39 10 12 11 10 43 11 15 15 6 47 13 14 16 6 49 9 9 10 10 38 43 C

3 CASTELLÓN CABRERA TRINIDAD 10511738 50 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 12 10 6 40 11 12 16 6 45 11 12 10 10 43 13 10 12 10 45 11 11 14 10 46 11 14 9 10 44 44 C

4 MAMANI PACOLI ALEJANDRINA 5539865 43 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 11 11 10 44 10 10 14 10 44 12 12 12 6 42 10 11 14 10 45 12 12 12 10 46 11 12 10 10 43 44 C

5 MAMANI PACOLI SABINA 9392968 22 F SI QUECHUA AGRICULTOR 11 10 14 10 45 12 11 12 6 41 12 14 10 10 46 11 12 11 14 48 11 11 13 6 41 10 12 15 10 47 45 C

6 MAMANI UGARTE FLORENCIA 5539845 48 F SI QUECHUA AMA DE CASA 9 15 12 10 46 12 10 14 6 42 11 11 14 6 42 12 10 10 10 42 10 15 14 6 45 12 10 12 6 40 43 C

7 MAMANI UGARTE SERAFIN 5536554 44 M SI QUECHUA AGRICULTOR 12 10 10 10 42 12 12 13 10 47 11 12 12 10 45 10 12 10 10 42 11 12 15 14 52 13 12 13 10 48 46 C

8 PANOZO RAMÍREZ ELIZA 5536555 44 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 11 12 10 43 10 12 12 10 44 12 16 10 10 48 10 11 12 6 39 11 11 12 6 40 11 10 15 6 42 43 C

9 RIOS VILLCA MARIA 10511867 39 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 12 9 10 42 11 12 12 10 45 11 15 11 6 43 12 10 12 6 40 12 12 16 10 50 10 13 16 10 49 45 C

10 UGARTE CHARACAYO EUGENIA 12551201 35 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 9 12 10 45 12 14 11 10 47 12 11 11 10 44 12 10 14 10 46 12 11 15 10 48 12 15 12 10 49 47 C

11 UGARTE GONZALES MAXIMO 9371048 27 M SI QUECHUA AGRICULTOR 7 12 15 10 44 9 12 15 10 46 14 15 15 10 54 11 10 12 10 43 12 16 12 6 46 12 12 11 6 41 46 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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