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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: SANTOS SERVANDO LOVERA VILLCA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Warnes Fecha de Inicio: 2 de dic. de 2017 Bloque: 2 Femenino 11 11 11 0

Municipio: Warnes Fecha Final: 2 de jun. de 2018 Parte: 1 Masculino 5 5 5 0

Localidad/Comunidad: WARNES/ LOS ANGELES Total 16 16 16 0
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1 BARRIENTOS CHASI MARIA 9798217 41 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 20 14 68 12 19 19 14 64 12 20 18 14 64 14 20 20 14 68 12 18 21 14 65 66 C

2 BASCOPE ROJAS PABLO 3231681 53 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 14 19 20 14 67 12 20 19 14 65 12 18 18 14 62 14 19 20 14 67 14 19 19 14 66 65 C

3 CARRILLO YUCRA MARGARITA 14288986 32 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 20 21 14 67 14 20 21 14 69 14 19 18 14 65 14 19 18 14 65 14 20 19 14 67 67 C

4 CHIRILLA PAREDES POLONIA 3946315 45 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 19 18 14 65 12 18 19 14 63 12 20 20 14 66 12 20 21 14 67 14 21 21 14 70 66 C

5 CHOQUE MAMANI CRISTINA 6326816 29 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 19 19 14 66 13 19 19 14 65 12 20 21 14 67 14 19 18 14 65 12 19 18 14 63 65 C

6 CORREA CONDORI SIMONA 6389954 36 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 18 18 14 64 14 19 18 14 65 14 20 19 14 67 14 20 20 14 68 14 18 18 14 64 66 C

7 CUELLAR PARANGABA CRISTINA 9797176 48 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 20 20 14 66 12 20 20 14 66 11 19 20 14 64 14 20 20 14 68 12 20 20 14 66 66 C

8 DAZA BARRIENTOS JUAN  CARLOS 5420493 36 M SI CASTELLANO CHOFER 14 19 19 14 66 13 19 19 14 65 12 20 21 14 67 14 19 18 14 65 12 19 18 14 63 65 C

9 FERREIRA VACA ROSA 11322805 32 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 19 19 14 64 12 20 19 14 65 12 19 18 14 63 14 20 21 14 69 14 19 14 14 61 64 C

10 MENDOZA VILLARROEL RICARDO 9834728 38 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 12 19 18 14 63 14 20 20 14 68 14 18 18 14 64 14 18 19 14 65 14 20 21 14 69 66 C

11 MOSCOSO SOLIS GELEN JHENY 14085009 33 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 20 19 14 67 12 19 19 10 60 14 21 20 14 69 14 20 19 14 67 11 20 20 10 61 65 C

12 PEREZ RODRIGUEZ OCTAVIANO 2985093 56 M SI CASTELLANO CHOFER 14 14 18 14 60 12 18 19 14 63 12 20 20 14 66 12 20 21 14 67 14 21 21 14 70 65 C

13 PORCEL UYUQUIPA PAULINA 9818997 28 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 20 21 14 67 14 20 21 14 69 14 19 18 14 65 14 19 18 14 65 14 20 19 14 67 67 C

14 ROJAS MAMANI GERMAN 3254922 53 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 12 20 20 14 66 12 20 20 14 66 11 20 20 14 65 14 20 20 14 68 12 20 20 14 66 66 C

15 SALIVE VELASQUEZ LUCRECIA 12724917 50 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 20 19 14 65 12 19 18 14 63 14 19 18 14 65 14 20 21 14 69 12 19 18 14 63 65 C

16 URQUIZU FLORES TERESA 5670036 31 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 19 19 14 64 12 20 19 14 65 12 19 18 14 63 14 20 21 14 69 14 19 19 14 66 65 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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