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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: CHUQUISACA Facilitador: SILVIA GUMIEL GOMEZ Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Nor Cinti Fecha de Inicio: 13 de feb. de 2015 Bloque: 1 Femenino 4 4 4 0

Municipio: San Lucas Fecha Final: 28 de jun. de 2015 Parte: 1 Masculino 6 6 6 0

Localidad/Comunidad: RENE BARRIENTOS ORTUÑO Total 10 10 10 0
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1 ABRIGO MENDEZ RAMON 1056315 58 M SI QUECHUA AGRICULTOR 13 20 19 14 66 13 18 19 14 64 14 20 21 14 69 14 19 21 14 68 67 C

2 ABRIGO OLIVERA ANGEL 1865230 49 M SI QUECHUA AGRICULTOR 11 18 19 14 62 12 17 19 14 62 14 19 21 14 68 13 18 21 14 66 65 C

3 ARCE JURADO CANDELARIO 1371774 53 M NO QUECHUA AGRICULTOR 13 16 17 14 60 12 17 19 14 62 13 18 21 14 66 12 18 20 14 64 63 C

4 ARELY  JUAN 1780016 57 M SI QUECHUA OTRO 14 16 17 14 61 13 15 15 14 57 14 18 21 14 67 13 17 16 14 60 61 C

5 COLQUE MOSCOSO ELIZABET NOELIA 7574515 20 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 15 17 14 58 12 16 17 14 59 14 19 21 14 68 13 17 21 14 65 63 C

6 HUANCA SANABRIA QUINTIN 1133605 57 M SI QUECHUA CHOFER 13 17 19 10 59 11 18 16 10 55 14 19 21 10 64 13 20 21 10 64 61 C

7 LLAVE CONDORY JUAN 4152870 46 M SI QUECHUA OTRO 13 20 21 14 68 13 20 18 14 65 14 20 21 14 69 14 19 19 14 66 67 C

8 MAMANI  BONIFACIA 3688587 46 F NO QUECHUA AMA DE CASA 14 17 17 10 58 12 17 18 10 57 14 17 21 10 62 13 18 19 10 60 59 C

9 REYES ESPINO ELENA 3639502 48 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 16 19 14 61 13 17 16 14 60 13 17 21 14 65 12 16 20 14 62 62 C

10 SANTOS JANKO ROSENDA 10311004 42 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 15 19 10 56 12 17 14 10 53 13 19 21 10 63 13 16 20 10 59 58 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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