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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: SARITA FLORES COCA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Andres Ibañez Fecha de Inicio: 25 de ago. de 2010 Bloque: 1 Femenino 13 13 13 0

Municipio: El Torno Fecha Final: 15 de dic. de 2010 Parte: 2 Masculino 1 1 1 0

Localidad/Comunidad: NACIONES UNIDAS - 
PRIMARIA

Total 14 14 14 0
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1  QUISPE DORA  20 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 17 10 61 11 20 16 10 57 14 18 15 14 61 10 14 20 10 54 13 20 14 10 57 14 19 18 14 65 59 C

2  SERRANO GIOVANNA 9686201 19 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 13 20 15 14 62 11 20 16 10 57 9 15 10 14 48 13 14 19 14 60 13 19 15 14 61 11 18 16 10 55 57 C

3 BONIFACIO QUISPE PAULINA 5507482 40 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 16 14 10 52 13 18 20 14 65 14 14 15 10 53 10 14 20 10 54 13 20 14 10 57 14 21 20 14 69 58 C

4 CHUMACERO MERIDA JULIA 8105195 33 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 18 18 14 64 13 18 19 14 64 7 17 14 10 48 14 18 15 10 57 14 18 18 14 64 13 19 19 14 65 60 C

5 ESPINIZA LOPEZ JULIA 8163444 32 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 13 16 20 14 63 14 19 19 14 66 14 18 19 14 65 12 20 21 14 67 12 20 20 14 66 13 19 19 14 65 65 C

6 FERNANDEZ RENJIFO CLOTILDE 5402103 39 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 19 18 14 64 11 20 18 14 63 14 19 21 14 68 14 11 21 14 60 14 19 18 14 65 11 19 18 14 62 64 C

7 FLORES ALVAREZ MARCELINO  25 M NO CASTELLANO AGRICULTOR 13 20 15 14 62 13 18 19 14 64 10 19 17 10 56 14 15 19 14 62 14 18 10 14 56 12 18 18 14 62 60 C

8 INSTURIAS FLORES ZENAIDA 4560338 40 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 18 10 14 56 14 20 17 10 61 14 18 15 14 61 14 15 19 14 62 14 18 10 14 56 12 21 17 10 60 59 C

9 RAMOS BEISAGA FLORA 4727978 39 F SI CASTELLANO AGRICULTOR 14 20 16 14 64 14 18 16 14 62 10 17 18 14 59 10 14 18 14 56 13 18 16 14 61 14 17 16 14 61 61 C

10 ROMERO ARTEAGA FELIPA 2984025 53 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 9 20 19 14 62 13 20 19 14 66 12 20 21 14 67 10 14 18 14 56 13 20 19 14 66 14 18 19 14 65 64 C

11 SERRANO BALDIVIA ROSARIO MABEL 11302052 48 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 17 10 61 13 21 18 14 66 10 19 17 10 56 12 16 20 10 58 13 20 17 10 60 13 20 18 14 65 61 C

12 SOLIZ CARNICA ALINA 4606151 45 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 18 10 62 12 20 16 14 62 14 18 21 14 67 14 21 21 10 66 14 16 18 10 58 14 20 16 14 64 63 C

13 TIKA QUISPE MARTHA  24 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 10 15 16 10 51 12 13 14 10 49 14 12 14 10 50 12 13 15 14 54 12 15 20 10 57 14 16 20 10 60 54 C

14 VEIZAGA PINTO JUDITH 7663345 32 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 18 18 14 64 14 19 15 14 62 10 17 21 14 62 10 16 21 14 61 12 18 18 14 62 12 16 15 14 57 61 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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