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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: CHUQUISACA Facilitador: REBECA CAZON AGUIRRE Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Nor Cinti Fecha de Inicio: 2 de feb. de 2013 Bloque: 2 Femenino 8 7 7 1

Municipio: Camargo Fecha Final: 4 de ago. de 2013 Parte: 1 Masculino 5 4 4 1

Localidad/Comunidad: MOLLEPAMPA Total 13 11 11 2
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1  FERNANDEZ ANTONIO  38 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

2  PORTAL DIONICIA 
CANDELARIA 3642192 48 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 15 21 10 58 14 15 21 10 60 14 17 21 10 62 12 18 18 10 58 14 17 19 10 60 60 C

3 BARRIOS ARAMAYO FERNANDO 7573840 41 M SI QUECHUA AGRICULTOR 12 16 16 10 54 14 15 16 10 55 14 16 21 10 61 12 15 17 10 54 13 20 21 10 64 58 C

4 CAZON ARAMAYO LUIS 7162396 42 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 11 15 20 10 56 13 18 19 10 60 11 15 21 10 57 11 15 17 6 49 13 15 21 10 59 56 C

5 CRUZ CRUZ EMELIANA  40 F SI CASTELLANO AGRICULTOR 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

6 MERCADO PORTAL CARMELO 7159543 31 M SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 17 17 10 57 12 18 20 10 60 13 16 12 6 47 13 19 17 10 59 12 18 21 10 61 57 C

7 MERCADO SOLANO DORA 3642258 53 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 17 16 10 54 13 15 18 10 56 11 16 20 6 53 11 18 17 10 56 12 18 21 10 61 56 C

8 OLGUIN MOSCOSO LEOCADIA 10370491 34 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 14 18 6 49 13 17 18 10 58 11 17 21 10 59 11 16 18 10 55 11 17 20 10 58 56 C

9 ORTEGA CANO NANCY ROSENDA 10741694 53 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 16 21 10 57 10 17 12 10 49 14 15 17 6 52 10 18 10 10 48 11 18 21 10 60 53 C

10 PADILLA MAMANI BRIGIDA 10379463 53 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 15 20 10 58 10 15 18 10 53 13 17 18 10 58 13 16 13 10 52 11 17 21 10 59 56 C

11 ROCABADO CRUZ MARTHA 10357460 33 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 14 12 10 49 12 16 16 10 54 13 15 14 10 52 13 21 10 10 54 12 16 18 10 56 53 C

12 ROJAS PORTAL MARIA DEL CARMEN 5011206 40 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 15 20 10 57 14 16 20 10 60 11 18 21 10 60 12 17 17 10 56 13 16 21 10 60 59 C

13 VILLA GARNICA JUAN 12367885 33 M SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 17 16 10 53 10 16 15 10 51 14 16 21 10 61 10 16 13 10 49 14 20 21 6 61 55 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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