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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: CHUQUISACA Facilitador: MARY MERCEDES VILLCA HIDALGO Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Sud Cinti Fecha de Inicio: 28 de oct. de 2012 Bloque: 2 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Culpina Fecha Final: 31 de dic. de 2012 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: CULPINA Total 10 10 10 0
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1 AMADOR ROJAS INESA 10662644 33 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 6 9 15 6 36 8 14 14 6 42 10 14 17 6 47 42 C

2 ANACHURI RODRIGUEZ PAULINA 10360374 26 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 10 16 15 10 51 10 16 15 10 51 8 12 17 10 47 50 C

3 FLORES MENDOZA CARMEN 7574287 35 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 10 12 15 6 43 10 12 15 6 43 10 12 15 10 47 44 C

4 MAMANI FRANCO FELIPA 10659933 32 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 10 10 15 6 41 10 12 15 10 47 10 10 14 10 44 44 C

5 MARTINEZ CANO EVA 5674011 35 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 8 12 13 6 39 10 14 12 6 42 10 15 15 6 46 42 C

6 MENACHO MONCADA TOMASA NOEMI 10379069 29 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 10 16 15 10 51 12 18 14 10 54 8 14 15 10 47 51 C

7 MOLINA PADILLA VALENTINA 10379486 42 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 8 12 18 14 52 10 15 11 14 50 8 12 10 14 44 49 C

8 ORTEGA MIRANDA CELIA 7169049 30 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 10 20 17 14 61 8 12 14 14 48 6 10 14 14 44 51 C

9 PADILLA AMADOR FAUSTA 5673979 35 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 10 18 16 14 58 12 14 16 14 56 10 15 15 14 54 56 C

10 SANDOVAL TORREZ JUANA 5783275 33 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 10 10 15 6 41 10 14 15 6 45 14 8 14 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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