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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: CHUQUISACA Facilitador: JOSE MANUEL AREVALO CAÑARI Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Tomina Fecha de Inicio: 3 de jul. de 2018 Bloque: 2 Femenino 9 9 9 0

Municipio: El Villar Fecha Final: 20 de dic. de 2018 Parte: 2 Masculino 4 4 4 0

Localidad/Comunidad: EL VILLAR UE EDUARDO 
ABAROA

Total 13 13 13 0
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1  GARCIA FELIX 5681041 70 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 14 20 13 10 57 14 19 12 10 55 14 19 20 10 63 58 C

2  MENDEZ ARMINDA 5662453 53 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 19 15 10 54 14 18 14 10 56 13 18 20 10 61 57 C

3  MURILLO SEGUNDO 7494031 58 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 14 19 13 10 56 14 18 12 10 54 12 18 21 10 61 57 C

4 AMADOR CENTENO NAZARIA 13153777 58 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 18 13 14 58 13 19 12 14 58 12 19 12 14 57 58 C

5 CACERES ARCE JULIANA 10353877 38 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 18 15 10 57 14 17 14 10 55 12 17 21 10 60 57 C

6 CHIRI DIAZ JULIA 3655115 46 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 18 14 10 56 14 17 13 10 54 11 17 21 10 59 56 C

7 CUETO HURTADO DIONICIO 1138718 69 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 14 19 15 10 58 12 18 14 10 54 12 18 20 10 60 57 C

8 DURAN SALAZAR MARIA 5494681 43 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 17 16 10 55 12 15 15 10 52 12 15 20 10 57 55 C

9 ESCURRA MEDRANO LEONARDO 7502509 45 M SI CASTELLANO COMERCIANTE 13 13 18 10 54 14 12 17 10 53 14 18 21 10 63 57 C

10 ILAFAYA CHOQUE CLAUDINA 10324567 36 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 7 16 17 10 50 7 15 16 10 48 12 15 16 10 53 50 C

11 REJAS ALEGRE ROSALIA 7493263 72 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 19 16 6 52 11 18 17 6 52 11 18 17 8 54 53 C

12 TINUCO SANTOS BENIGNA 5691299 69 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 20 16 6 54 12 19 15 6 52 12 19 21 6 58 55 C

13 VILLALBA ARRUETA PASTORA 5654405 53 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 20 16 10 59 13 19 15 10 57 13 19 15 10 57 58 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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