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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: POTOSI Facilitador: TALIA ELIAR SAUZA RAMIREZ Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Chayanta Fecha de Inicio: 11 de feb. de 2015 Bloque: 2 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Pocoata Fecha Final: 24 de jun. de 2015 Parte: 1 Masculino 8 8 8 0

Localidad/Comunidad: VILA VILA Total 18 18 18 0
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1 AJAYE CONDORI ALFREDO 6630891 32 M SI QUECHUA AGRICULTOR 8 13 12 6 39 10 14 13 10 47 11 13 19 10 53 7 18 15 10 50 9 12 15 10 46 47 C

2 ALTAMIRANO CONDORI EMETERIO 5509206 53 M SI QUECHUA AMA DE CASA 8 10 17 10 45 8 13 15 10 46 9 15 14 10 48 10 15 15 10 50 8 11 17 10 46 47 C

3 ALTAMIRANO CONDORI NOLBERTO 5509207 51 M SI QUECHUA AGRICULTOR 8 12 10 6 36 8 15 12 10 45 9 16 10 10 45 11 16 15 10 52 7 15 13 10 45 45 C

4 ALTAMIRANO JUCHATUMA SEFERINO 5509202 52 M SI QUECHUA AGRICULTOR 10 12 15 10 47 10 15 18 10 53 10 15 19 10 54 9 12 15 10 46 10 17 13 10 50 50 C

5 ARBITA SAYALI FELICIA 10502637 48 F SI QUECHUA AMA DE CASA 8 9 13 10 40 8 16 14 6 44 9 12 18 6 45 8 11 18 6 43 8 18 12 10 48 44 C

6 CANDIA PORCO SUSANA 6211126 37 F SI QUECHUA AMA DE CASA 6 13 13 10 42 6 15 15 10 46 9 15 19 10 53 6 10 18 10 44 6 11 19 10 46 46 C

7 CHOQUE HUAYALLA VICTORIA 10510701 45 F SI QUECHUA AMA DE CASA 6 14 12 10 42 9 13 18 6 46 10 19 19 10 58 10 12 14 10 46 6 14 15 10 45 47 C

8 COLQUE PORCO JUANA 8581101 58 F SI QUECHUA AMA DE CASA 8 12 11 10 41 6 10 13 6 35 7 15 19 6 47 7 13 10 10 40 9 15 17 10 51 43 C

9 LOPEZ MAMANI LUIS 3005330 65 M SI QUECHUA AGRICULTOR 9 11 14 6 40 10 16 14 6 46 10 17 15 10 52 10 16 12 10 48 8 13 18 10 49 47 C

10 OLAQUE RAMOS TEOFILA 10500643 38 F SI QUECHUA AMA DE CASA 8 10 16 10 44 9 15 13 10 47 8 18 19 10 55 10 15 16 6 47 9 15 19 10 53 49 C

11 PACO CALIZAYA MARCELINA 10501109 31 F SI QUECHUA AMA DE CASA 7 15 15 10 47 8 16 14 6 44 10 17 15 6 48 10 12 14 10 46 6 15 15 10 46 46 C

12 QUINO CHOQUE JACOBA 1422003 50 F SI QUECHUA AMA DE CASA 6 13 14 6 39 8 19 15 10 52 12 10 19 19 60 10 13 14 6 43 8 13 16 10 47 48 C

13 QUINO MAMANI MICASIA 10504678 38 F SI QUECHUA AMA DE CASA 6 15 13 6 40 10 13 9 6 38 10 14 15 6 45 9 13 16 6 44 7 14 18 10 49 43 C

14 QUINO MAMANI PRIMO 2520791 56 M SI QUECHUA AGRICULTOR 7 15 17 10 49 10 17 14 10 51 11 19 19 10 59 10 11 16 10 47 9 13 15 10 47 51 C

15 QUINO MAMANI VICTOR 5502137 46 M SI QUECHUA AGRICULTOR 9 16 18 10 53 8 13 19 10 50 10 19 18 10 57 10 15 13 6 44 10 19 13 10 52 51 C

16 QUIÑONES CHOQUE ELENA 6682915 63 F SI QUECHUA AMA DE CASA 6 13 13 10 42 6 10 15 6 37 8 10 18 6 42 8 13 13 10 44 10 13 15 10 48 43 C

17 TUMIRI YANA LORENZO 5566273 47 M SI QUECHUA AGRICULTOR 9 12 18 10 49 9 15 14 10 48 9 15 18 10 52 10 13 13 10 46 8 12 16 10 46 48 C

18 YUCRA CHOQUE AGUSTINA 5502138 42 F SI QUECHUA AMA DE CASA 6 13 15 6 40 9 16 12 10 47 8 19 16 6 49 8 13 15 6 42 9 15 17 10 51 46 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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