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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: POTOSI Facilitador: TELMA CABEZAS CORO Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Tomas Frias Fecha de Inicio: 3 de set. de 2018 Bloque: 2 Femenino 6 6 6 0

Municipio: Potosí Fecha Final: 20 de dic. de 2018 Parte: 2 Masculino 6 6 6 0

Localidad/Comunidad: CIUDAD Total 12 12 12 0
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1 BAUTISTA BERNAL SEGUNDINA 6593049 52 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 12 14 11 49 11 12 14 12 49 12 14 11 12 49 49 C

2 BAUTISTA CRUZ PACIFICO 1269811 72 M SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 14 12 13 51 10 12 13 14 49 13 14 10 10 47 49 C

3 BELEN CARDENAS JANNETH LILIANA 8583344 28 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 13 14 12 51 14 12 13 14 53 13 14 12 13 52 52 C

4 BERNAL LOPEZ ELIZABETH 3998479 45 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 13 14 12 51 14 12 13 14 53 13 14 9 9 45 50 C

5 CONDORI FLORES MARTHA IRENE 10507055 46 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 14 12 13 51 12 13 14 12 51 11 11 10 10 42 48 C

6 CRUZ SALVATIERRA LOYDA ABIGAIL 8533330 26 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 13 10 12 47 14 12 13 14 53 13 14 10 10 47 49 C

7 FLORES LIMACHI JUAN ROMER 4139197 44 M SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 13 14 12 51 14 12 13 14 53 13 10 10 10 43 49 C

8 HUMANA ANCASI JUSTINA 6607587 41 M SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 13 14 12 51 14 12 13 14 53 11 11 11 14 47 50 C

9 PILLCO CONDORI JACINTO 1374338 57 M SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 14 12 13 52 12 13 14 11 50 11 10 10 10 41 48 C

10 QUISPE CONDORI BENJAMIN 4002644 41 M SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 12 13 14 51 13 11 10 12 46 14 11 11 11 47 48 C

11 ROMERO RAMIREZ BRENDA ROSALBA 8658441 33 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 13 14 12 51 12 14 12 14 52 14 12 14 11 51 51 C

12 VARGAS FLORES MARCELINO 5554874 43 M SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 13 14 12 51 14 12 13 14 53 13 14 12 11 50 51 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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