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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: POTOSI Facilitador: ZENON CABALLERO PECHO Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Tomas Frias Fecha de Inicio: 3 de mar. de 2018 Bloque: 2 Femenino 3 3 3 0

Municipio: Potosí Fecha Final: 15 de ago. de 2018 Parte: 1 Masculino 10 10 10 0

Localidad/Comunidad: CIUDAD Total 13 13 13 0
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1 BAUTISTA RAMOS MAXIMO 3961597 50 M SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 14 12 14 52 13 13 13 11 50 12 14 12 12 50 11 12 14 12 49 12 11 11 11 45 49 C

2 BERNAL BAUTISTA EDGAR 6566954 39 M SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 14 12 13 51 12 14 12 14 52 14 12 10 11 47 11 11 10 11 43 10 11 12 14 47 48 C

3 BERNAL BAUTISTA SEGUNDINO 6593701 40 M SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 12 14 12 51 10 11 11 11 43 10 11 12 14 47 14 14 13 13 54 13 11 12 14 50 49 C

4 BERNAL BERNA FLORENCIO 
MAURICIO 5126835 45 M SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 14 12 14 52 14 12 11 11 48 12 12 14 12 50 14 12 11 11 48 12 11 11 12 46 49 C

5 BERNAL LOPEZ AURORA 6715657 46 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 11 12 14 49 12 14 12 14 52 12 12 11 11 46 11 14 10 10 45 11 10 11 11 43 47 C

6 CALCINA MOLLO FELIX 3986452 52 M SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 14 12 13 51 14 12 13 14 53 13 10 11 12 46 10 14 12 13 49 14 12 11 11 48 49 C

7 CRUZ VILLCA FLORO 6667559 32 M SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 11 11 12 44 14 10 12 14 50 14 14 12 13 53 13 13 14 10 50 10 11 11 11 43 48 C

8 CRUZ VILLCA MARLENE 6716232 38 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 14 12 14 52 11 11 11 11 44 12 14 12 12 50 14 12 11 11 48 14 12 14 12 52 49 C

9 LOPEZ BERNAL ENRRIQUE 3705171 50 M SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 14 12 12 50 14 12 11 11 48 12 14 12 14 52 12 14 12 14 52 14 12 14 11 51 51 C

10 LOPEZ BERNAL LUCY MERY 6593053 40 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 12 12 11 46 12 14 12 13 51 13 13 13 9 48 10 11 12 12 45 12 11 11 11 45 47 C

11 LOPEZ SALVATIERRA ROMER 6715949 27 M SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 12 12 14 49 14 11 11 11 47 14 12 14 12 52 12 14 12 11 49 12 14 12 12 50 49 C

12 MURAÑA BERNA SERAPIO 3705164 59 M SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 14 12 13 51 13 9 9 9 40 10 11 11 11 43 11 14 14 10 49 12 12 14 12 50 47 C

13 VILLCA SALVATIERRA TORIBIO 3705178 46 M SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 13 13 14 52 12 11 11 12 46 12 14 12 12 50 12 11 11 11 45 11 12 12 11 46 48 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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