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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: CHUQUISACA Facilitador: RICHARD LUCIO SOLIZ CALLAHUANCA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Oropeza Fecha de Inicio: 17 de jun. de 2015 Bloque: 1 Femenino 12 12 12 0

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

Localidad/Comunidad: TUCSUPAYA Total 12 12 12 0
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1 BELTRAN JANCKO AMALIA 5652761 33 F NO QUECHUA AMA DE CASA 11 12 16 10 49 12 18 21 10 61 14 14 21 14 63 13 7 18 14 52 13 20 20 14 67 14 18 15 10 57 58 C

2 CANCHARI PACHECO MATILDE 7499035 31 F NO QUECHUA AMA DE CASA 11 11 21 10 53 12 18 18 14 62 14 14 20 10 58 11 13 16 14 54 13 21 21 14 69 14 20 19 14 67 61 C

3 CHAMBI ARAMAYO DELIA 7517884 28 F NO QUECHUA AMA DE CASA 12 11 21 10 54 14 18 18 14 64 14 14 21 14 63 14 14 18 14 60 13 19 20 10 62 14 19 21 14 68 62 C

4 CHOJLLU SAIGUA BERTHA 3635520 56 F NO QUECHUA AMA DE CASA 12 16 15 14 57 10 14 14 10 48 10 17 17 14 58 7 10 12 14 43 12 12 18 14 56 12 16 10 14 52 52 C

5 CORONADO MENCHACA CEFERINA MARTHA 5634680 35 F NO QUECHUA AMA DE CASA 12 17 17 14 60 12 12 15 10 49 12 13 12 14 51 1 15 17 14 47 14 18 21 10 63 14 19 19 10 62 55 C

6 FLORES MONTALVO FLORA 5493037 33 F NO QUECHUA AMA DE CASA 8 18 20 10 56 14 21 21 14 70 14 19 21 14 68 11 17 14 10 52 12 17 12 6 47 14 17 15 6 52 58 C

7 POLARES AVENDAÑO LEONARDA 1131905 68 F NO QUECHUA AMA DE CASA 13 16 12 14 55 14 21 18 14 67 10 15 17 14 56 13 19 21 14 67 10 11 12 10 43 11 15 1 10 37 54 C

8 PUMA COLQUE JULIA 8966788 39 F NO QUECHUA AMA DE CASA 13 17 13 14 57 13 14 21 10 58 12 13 14 14 53 7 10 12 14 43 14 19 21 10 64 14 19 18 10 61 56 C

9 QUISPE JIMENES PRIMA 10334493 27 F NO QUECHUA AMA DE CASA 14 18 15 14 61 11 11 18 10 50 14 14 21 14 63 14 14 18 14 60 14 21 21 14 70 14 20 19 14 67 62 C

10 ROMERO CARDOSO BRIGIDA 7551836 46 F NO QUECHUA AMA DE CASA 13 20 15 14 62 11 12 15 10 48 12 18 20 14 64 13 19 21 14 67 14 18 16 14 62 14 17 16 14 61 61 C

11 SAAVEDRA COA CELINA CIRILA 12899500 29 F NO QUECHUA AMA DE CASA 13 17 10 14 54 10 12 16 10 48 10 15 15 14 54 11 16 1 10 38 14 10 10 14 48 1 12 15 14 42 47 C

12 SOLIZ CARDOZO MARIA 5671405 28 F NO QUECHUA AMA DE CASA 14 16 15 14 59 11 12 21 10 54 10 15 19 14 58 1 15 17 14 47 14 14 18 14 60 1 20 15 14 50 55 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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