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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: POTOSI Facilitador: MARCO ANTONIO DELGADO SERRUDO Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Sur Chichas Fecha de Inicio: 13 de feb. de 2015 Bloque: 1 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Tupiza Fecha Final: 17 de jun. de 2015 Parte: 1 Masculino 4 4 4 0

Localidad/Comunidad: TALINA Total 14 14 14 0
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1  CARI SANDRA SONIA  32 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 18 18 14 64 12 18 21 14 65 13 21 19 14 67 13 17 18 14 62 65 C

2  CARI YOLANDA ROSAURA  36 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 19 17 14 62 12 19 21 14 66 13 19 19 14 65 13 17 18 14 62 64 C

3  MALLON DORA GRACIELA 10587112 51 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 18 18 14 62 12 20 18 14 64 14 18 18 14 64 12 18 20 14 64 64 C

4  ZAMUDIO CARMELA ANGELICA 8505370 28 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 17 19 14 62 12 18 20 14 64 14 20 19 14 67 12 18 19 14 63 64 C

5 BONIFACIO CUBA NORBERTO 6638055 41 M SI QUECHUA AGRICULTOR 13 19 18 10 60 12 17 19 14 62 13 21 18 14 66 12 18 19 14 63 63 C

6 CORIMAYO BAUTISTA CLARA HILARIA  40 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 20 18 10 61 12 17 18 14 61 14 18 19 14 65 12 17 18 14 61 62 C

7 CORIMAYO FATIMA MARIBEL ESPEJO  19 F SI QUECHUA OTRO 12 21 18 14 65 12 18 19 14 63 14 17 17 14 62 13 17 18 14 62 63 C

8 CRUZ MAIZARES IGNACIA 12436266 53 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 18 20 10 61 12 18 19 14 63 14 18 19 14 65 12 18 21 14 65 64 C

9 FARFAN REYNALDO SANTOS ESPEJO 3714672 43 M SI QUECHUA AGRICULTOR 14 20 18 10 62 12 19 19 14 64 14 18 17 14 63 13 18 17 14 62 63 C

10 FARFAN ROSALES ESPERANZA 1236422 48 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 19 19 14 64 12 21 18 10 61 13 19 17 14 63 13 19 18 14 64 63 C

11 PEREZ MALLON RUBEN ISRRAEL 9776908 25 M SI QUECHUA OTRO 14 18 21 14 67 12 18 20 14 64 14 16 15 14 59 12 19 20 14 65 64 C

12 ROSALES CALA DEMETRIA 8594690 30 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 15 17 14 59 12 15 18 14 59 13 19 19 14 65 13 18 21 14 66 62 C

13 SAIQUITA CHAPANA MARIA 8563209 28 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 17 17 10 57 12 18 17 10 57 13 18 18 14 63 12 18 20 14 64 60 C

14 VARGAS CASIMIRO GABRIEL 8625776 29 M SI QUECHUA OTRO 12 19 19 14 64 12 19 21 14 66 14 19 18 14 65 12 18 19 14 63 65 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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