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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: POTOSI Facilitador: LESMER CRISTIAN MENDOZA CONDORI Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Tomas Frias Fecha de Inicio: 8 de nov. de 2014 Bloque: 2 Femenino 9 9 9 0

Municipio: Tinquipaya Fecha Final: 8 de abr. de 2015 Parte: 1 Masculino 5 5 5 0

Localidad/Comunidad: CHOCAMOLLO Total 14 14 14 0
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1 CONDORI VISALLA GREGORIA 10530867 67 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 10 15 10 47 10 15 15 10 50 14 14 15 10 53 14 14 15 10 53 10 15 15 10 50 51 C

2 COPA PAUCARA GUADALUPE 8556802 39 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 14 16 10 52 14 14 16 10 54 11 10 16 10 47 11 10 13 10 44 14 16 16 10 56 51 C

3 LUGONES CONDORI JUSTINO 6565574 48 M SI QUECHUA AGRICULTOR 14 14 14 10 52 13 14 16 10 53 11 14 14 10 49 11 14 14 10 49 13 14 14 10 51 51 C

4 MAMANI CONDORI EMELIANA 6635349 51 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 14 14 10 50 10 15 14 10 49 14 14 14 10 52 14 14 14 10 52 10 15 14 10 49 50 C

5 MAMANI FLORES CRISPIN 10509534 37 M SI QUECHUA AGRICULTOR 12 12 15 10 49 10 16 15 10 51 14 14 15 10 53 14 14 15 10 53 10 16 15 10 51 51 C

6 MAMANI GONZALES CRISTINA 8602180 50 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 14 15 10 51 13 15 14 10 52 11 15 15 10 51 11 15 12 10 48 13 13 15 10 51 51 C

7 MAMANI MARCANI FRANCISCA 8552553 74 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 14 16 10 52 10 15 16 10 51 14 11 16 10 51 14 11 16 10 51 14 14 15 10 53 52 C

8 MAMANI PELAEZ ANGELA 10505641 61 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 14 15 10 51 13 16 15 10 54 11 10 15 10 46 11 10 15 10 46 13 16 15 10 54 50 C

9 MAMANI TICONA INOCENCIA 6565590 48 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 14 16 10 52 10 15 16 10 51 14 11 16 10 51 14 11 16 10 51 14 14 15 10 53 52 C

10 MORALES MAMANI GREGORIO 1402647 63 M SI QUECHUA AGRICULTOR 12 12 15 10 49 13 15 15 10 53 14 12 15 10 51 14 12 13 10 49 13 15 15 10 53 51 C

11 SILYO MATI ROSALIA 6648140 58 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 12 15 10 49 10 20 18 10 58 12 12 15 10 49 12 12 15 10 49 10 20 15 10 55 52 C

12 SUYO MARCANI GUMERCINDA 6622219 65 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 14 14 10 50 10 15 14 10 49 14 14 14 10 52 14 14 14 10 52 10 15 14 10 49 50 C

13 VITORIO SUYO NICOLAS  69 M SI QUECHUA AGRICULTOR 12 12 15 10 49 10 16 15 10 51 14 14 15 10 53 14 14 15 10 53 10 16 15 10 51 51 C

14 VITORIO TIPOLO FELIX 1402636 67 M SI QUECHUA AGRICULTOR 12 14 15 10 51 13 16 15 10 54 11 10 15 10 46 11 10 15 10 46 13 16 15 10 54 50 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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