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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: POTOSI Facilitador: RENE EUSEBIO MONDOCORRE FLORES Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Rafael Bustillo Fecha de Inicio: 15 de jun. de 2018 Bloque: 2 Femenino 8 8 8 0

Municipio: Chuquihuta Fecha Final: 29 de nov. de 2018 Parte: 2 Masculino 3 3 3 0

Localidad/Comunidad: CHUQUIUTA Total 11 11 11 0
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1 CHOQUE CARMONA ALEX RAMON 8511898 22 M SI QUECHUA OTRO 12 14 10 10 46 11 12 10 10 43 12 15 10 10 47 45 C

2 CONDORI QUISPE BERNALDINA 5752124 65 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 12 14 10 46 12 10 10 10 42 10 12 10 10 42 43 C

3 CRUZ FLORES EMELIANO 8569337 51 M SI QUECHUA AGRICULTOR 9 11 10 10 40 10 10 11 10 41 12 10 11 10 43 41 C

4 LUPA VICENTE BETTY 3993568 46 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 10 11 10 43 12 15 11 10 48 13 10 12 10 45 45 C

5 LUPATI ENRRIQUEZ MACARIA 6575810 40 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 12 11 10 43 12 13 10 10 45 13 11 12 10 46 45 C

6 PASCUAL CALANI SIMONA 5227377 43 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 15 10 10 47 12 12 12 10 46 12 15 12 10 49 47 C

7 PUENTE GALLEGO EMILIA 6710814 41 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 11 12 10 43 12 15 10 10 47 12 15 14 10 51 47 C

8 QUIRUCHI ALAVI SEGUNDINA 5093779 59 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 9 10 10 39 12 10 13 10 45 12 15 13 10 50 45 C

9 SANTOS MAMANI MARGARITA 8079272 33 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 10 10 10 42 12 13 10 10 45 12 14 13 10 49 45 C

10 SUAREZ BERRIOS ROBERTA 5128612 46 F SI QUECHUA AMA DE CASA 9 11 9 10 39 11 11 13 10 45 12 15 10 10 47 44 C

11 VILLCA NINA GLISERIO 8641703 66 M SI QUECHUA AGRICULTOR 9 10 10 10 39 10 15 10 10 45 11 15 10 10 46 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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