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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: POTOSI Facilitador: RAFAEL HERRERA VARGAS Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Chayanta Fecha de Inicio: 23 de oct. de 2017 Bloque: 2 Femenino 7 7 7 0

Municipio: Colquechaca Fecha Final: 25 de abr. de 2018 Parte: 1 Masculino 8 8 8 0

Localidad/Comunidad: CHULLPA KASA Total 15 15 15 0
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1 AGUILAR CARVAJAL AVELINO 8589769 44 M SI QUECHUA AGRICULTOR 10 10 12 10 42 10 11 10 10 41 9 10 10 10 39 12 14 11 10 47 12 11 11 10 44 43 C

2 AGUILAR TORRES CACIANO 10535348 34 M SI QUECHUA AGRICULTOR 10 10 12 10 42 12 13 10 10 45 12 11 10 10 43 9 12 14 10 45 12 14 15 10 51 45 C

3 ALVARADO ESPADERO JOSE 6578628 63 M SI QUECHUA AGRICULTOR 10 11 12 6 39 10 12 15 10 47 12 14 10 10 46 12 14 10 6 42 12 12 10 6 40 43 C

4 ALVARADO PACHECO TOMAS 8589764 58 M SI QUECHUA AGRICULTOR 9 11 10 10 40 12 14 10 10 46 12 11 10 10 43 10 10 10 10 40 11 11 10 10 42 42 C

5 ALVARADO TORREZ AQUELINA 6592094 52 F SI QUECHUA AMA DE CASA 9 10 11 6 36 10 10 11 6 37 12 14 11 6 43 11 14 11 6 42 12 14 15 6 47 41 C

6 ALVAREZ VELASQUEZ MARTINA 10535379 28 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 10 12 14 46 11 12 14 14 51 10 14 12 14 50 10 14 15 14 53 11 14 11 14 50 50 C

7 CALANI PACHECO AMELIO 8641786 32 M SI QUECHUA AGRICULTOR 12 10 9 10 41 12 10 12 10 44 10 10 11 10 41 14 15 10 10 49 12 14 10 10 46 44 C

8 CALANI PACHECO JUSTINO 6592109 46 M SI QUECHUA AGRICULTOR 10 10 12 10 42 10 11 14 10 45 12 15 11 10 48 12 11 14 10 47 10 10 10 10 40 44 C

9 CHILE CARDOZO ELEUTERIO 6592347 64 M SI QUECHUA AGRICULTOR 10 10 10 6 36 12 14 11 6 43 10 10 11 6 37 12 14 12 6 44 12 14 12 6 44 41 C

10 CRUZ RAMOS NICOLASA 13947270 21 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 10 10 6 36 10 10 12 6 38 11 14 10 6 41 12 14 11 6 43 11 11 11 6 39 39 C

11 FUNEZ CRUZ PASCUALA 10566471 37 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 10 10 10 40 11 12 10 10 43 12 14 10 10 46 12 14 11 10 47 10 11 10 10 41 43 C

12 LUPE FUNES TERESA 8610598 32 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 10 12 10 42 12 12 10 10 44 9 11 10 10 40 10 12 10 10 42 11 15 10 10 46 43 C

13 MAMANI HUARAYO SEVERINA 6592351 64 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 10 13 10 43 12 11 13 10 46 9 10 12 10 41 10 10 12 10 42 11 11 11 10 43 43 C

14 SANDY CARVAJAL MARCELA 13826141 59 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 12 13 10 45 12 10 11 10 43 12 14 13 10 49 12 10 11 10 43 12 14 10 10 46 45 C

15 TORRES SAAVEDRA MARIO 8589322 32 M SI QUECHUA AGRICULTOR 10 12 11 10 43 12 14 12 10 48 12 14 10 10 46 12 14 11 10 47 10 11 14 10 45 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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