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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: POTOSI Facilitador: JIMENA RAMOS PACA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Tomas Frias Fecha de Inicio: 16 de jun. de 2016 Bloque: 1 Femenino 14 14 14 0

Municipio: Potosí Fecha Final: 18 de nov. de 2016 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: POTOSI Total 14 14 14 0
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1  CONDORI NICOLASA 13293205 20 F    14 20 20 14 68 12 18 16 10 56 14 20 20 14 68 12 18 15 10 55 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 64 C

2  MAMANI FLORES VIRGILIA 6693575 27 F    10 18 18 14 60 14 17 16 10 57 10 18 18 10 56 14 12 10 14 50 10 18 18 14 60 10 18 18 10 56 57 C

3 CASTRO MARQUEZ LOURDES 8646631 24 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 18 20 14 66 10 20 15 10 55 12 18 18 14 62 14 17 20 10 61 14 18 20 14 66 12 18 18 14 62 62 C

4 CHOQUE ANDALUZ BENEDICTA 5560437 37 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 20 20 14 68 10 20 18 10 58 14 20 20 14 68 12 15 18 10 55 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 64 C

5 EQUISE MENDOZA CARMEN 8827322 33 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 17 20 10 61 14 16 20 14 64 10 18 14 10 52 12 16 16 14 58 14 17 20 10 61 10 18 14 10 52 58 C

6 MAMANI GOMEZ ELENA 4010448 43 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 12 10 14 50 12 18 20 10 60 14 14 20 10 58 14 18 18 14 64 14 12 10 14 50 14 16 18 10 58 57 C

7 MAMANI GOMEZ MARCELINA 5075108 44 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 16 17 10 55 12 18 18 14 62 12 18 18 10 58 12 16 20 10 58 12 16 17 10 55 10 17 20 14 61 58 C

8 MAMANI MANRRIQUE SIMONA 10521980 28 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 17 18 10 55 12 20 17 10 59 10 15 17 10 52 14 18 16 14 62 10 17 18 10 55 10 15 17 10 52 56 C

9 MENDO ESPINOZA MARCELA 5555110 32 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 18 15 10 55 10 20 18 10 58 12 18 20 10 60 14 16 15 10 55 12 18 15 10 55 14 14 20 14 62 58 C

10 QUISPE PACHA MARLENY 6589190 30 F SI QUECHUA COMERCIANTE 10 18 20 10 58 14 18 15 14 61 10 18 20 10 58 14 16 16 14 60 10 18 20 10 58 10 18 20 10 58 59 C

11 SAAVEDRA FERNANDEZ SORAIDA 12558371 30 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 18 16 14 62 14 20 20 14 68 10 20 18 10 58 10 18 18 10 56 14 18 16 14 62 12 18 18 14 62 61 C

12 TABOADA MENDOZA CINTIA 10504526 20 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 18 18 10 56 14 17 14 14 59 10 18 18 10 56 12 16 17 10 55 10 18 18 10 56 10 18 18 10 56 56 C

13 TUCO YUCRA NELVA 10538758 30 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 20 15 10 57 12 18 16 10 56 12 16 18 10 56 12 18 20 10 60 12 20 15 10 57 14 18 14 10 56 57 C

14 UÑO FLORES BENEDICTA 5072534 35 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 16 14 14 58 14 18 16 14 62 14 17 20 10 61 12 15 18 10 55 14 16 16 14 60 10 18 20 10 58 59 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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