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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: POTOSI Facilitador: MIRKO ANTONIO SERRUDO BARRIOS Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Tomas Frias Fecha de Inicio: 15 de abr. de 2015 Bloque: 2 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Potosí Fecha Final: 30 de oct. de 2015 Parte: 2 Masculino 4 4 4 0

Localidad/Comunidad: POTOSI Total 14 14 14 0
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1 AVIZA MAMANI CRIZOLOGO MILAN 3706124 45 M SI QUECHUA OTRO 12 15 19 10 56 11 16 18 10 55 11 18 14 10 53 55 C

2 BARRIOS DAVILA BLANCA 1380791 72 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 15 18 10 53 10 17 18 10 55 11 15 18 10 54 54 C

3 CHOQUE JUCHANI ESEQUIEL 637576 58 M SI QUECHUA OTRO 12 18 18 10 58 12 17 17 10 56 12 18 15 10 55 56 C

4 FERNANDEZ CORO MODESTO 1403033 54 M SI QUECHUA COMERCIANTE 10 15 17 10 52 11 18 17 10 56 10 17 17 10 54 54 C

5 LOPEZ CASTRO BERTHA 802569 68 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 16 18 10 54 12 19 16 10 57 12 18 17 10 57 56 C

6 MAMANI LOPEZ AURELIA 3986481 40 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 15 18 10 55 10 16 18 10 54 10 17 13 10 50 53 C

7 MAMANI MARCA FLORENCIA 5119928 37 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 16 17 10 53 10 17 18 10 55 11 16 17 10 54 54 C

8 NOA CRUZ ISABELA 6582658 43 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 14 18 10 53 12 15 17 10 54 10 18 14 10 52 53 C

9 ORCKO QUISPE JULIA 4016366 42 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 16 19 10 57 10 16 18 10 54 10 17 12 10 49 53 C

10 POTOSI CHIJO GREGORIO 1408300 54 M SI QUECHUA OTRO 11 17 18 10 56 12 17 18 10 57 12 18 15 10 55 56 C

11 RAMOS MAMANI EVA 1431649 51 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 15 17 10 53 10 15 18 10 53 10 16 14 10 50 52 C

12 ROJAS  HORTENSIA 4015840 51 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 16 17 10 53 10 17 18 10 55 11 16 17 10 54 54 C

13 RUIZ PUMA MARGARITA 5544332 42 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 15 17 10 52 11 18 17 10 56 10 17 17 10 54 54 C

14 TORREZ FLORES FRANCISCA 8652863 68 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 15 18 10 53 10 17 18 10 55 11 15 18 10 54 54 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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