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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: POTOSI Facilitador: PAULA MAGDALENA LOPEZ MAMANI Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Charcas Fecha de Inicio: 2 de feb. de 2014 Bloque: 2 Femenino 12 12 12 0

Municipio: San Pedro de Buena Vista Fecha Final: 2 de jun. de 2014 Parte: 1 Masculino 3 3 3 0

Localidad/Comunidad: SAN PEDRO DE BUENA VISTA Total 15 15 15 0
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1  CHIPANA MADAY 8574523 26 F SI QUECHUA OTRO 12 9 10 6 37 10 9 12 10 41 13 11 12 6 42 6 9 12 10 37 8 9 14 10 41 40 C

2  ZARATE JULIA 1313442 58 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 11 13 10 45 6 13 8 10 37 12 10 15 10 47 7 10 12 10 39 7 8 14 10 39 41 C

3 ALDANA HIDALDO MARIO 1383448 55 M SI QUECHUA CHOFER 14 10 12 10 46 11 10 13 6 40 8 6 15 10 39 8 9 15 10 42 9 10 14 6 39 41 C

4 CANO RODRIGUEZ MARGARITA 8602169 21 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 11 13 10 45 6 13 8 10 37 12 10 15 10 47 7 10 12 10 39 7 8 14 10 39 41 C

5 DIAZ CONDORI DOLORES 3667042 59 F SI QUECHUA COMERCIANTE 12 12 11 10 45 10 11 14 10 45 7 8 14 10 39 6 8 13 10 37 10 9 15 6 40 41 C

6 DURAN TOVAR ADRIANA 1383289 86 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 10 13 10 45 8 12 9 10 39 12 15 15 6 48 7 9 14 10 40 11 11 12 10 44 43 C

7 LEON VASQUEZ ARMANDO 3565434 51 M SI QUECHUA OTRO 12 9 10 6 37 10 9 12 10 41 13 11 12 6 42 6 9 12 10 37 8 9 14 10 41 40 C

8 MAMANI RODRIGUEZ JUANA 6674435 42 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 10 14 6 40 8 12 7 10 37 9 12 16 10 47 8 9 15 10 42 9 7 12 10 38 41 C

9 MAMANI ROSA BASILIA 9259184 37 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 7 14 10 42 9 11 8 10 38 11 8 16 10 45 6 10 13 10 39 12 12 13 10 47 42 C

10 MENDOZA VARRAGAN SENOVIA 12686270 29 F SI QUECHUA COMERCIANTE 11 12 11 6 40 12 8 15 10 45 14 10 13 6 43 9 8 14 6 37 10 8 15 10 43 42 C

11 MICO MAMANI FELICIDAD 4002905 54 F SI QUECHUA COMERCIANTE 12 12 11 10 45 10 11 14 10 45 7 8 14 10 39 6 8 13 10 37 10 9 15 6 40 41 C

12 PACO VILLCA BONIFACIA 1377012 57 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 12 11 6 40 12 8 15 10 45 14 10 13 6 43 9 8 14 6 37 10 8 15 10 43 42 C

13 RACHI ROCA ARTURO 6648360 31 M SI QUECHUA MINERO 14 10 12 10 46 11 10 13 6 40 8 6 15 10 39 8 9 15 10 42 9 10 14 6 39 41 C

14 RODRIGUEZ MAMANI MARIA 8575499 73 F SI AIMARA AMA DE CASA 13 6 15 10 44 10 14 12 6 42 9 11 15 6 41 6 8 16 6 36 10 9 13 10 42 41 C

15 TITO BAUTIZTA ALVERTINA 8647235 31 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 8 20 10 49 7 13 9 10 39 8 15 13 10 46 8 7 14 10 39 14 10 12 6 42 43 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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