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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: CHUQUISACA Facilitador: LIZ NEYDI CKORIMAILLA SALAZAR Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Oropeza Fecha de Inicio: 8 de jul. de 2016 Bloque: 2 Femenino 12 12 12 0

Municipio: Sucre Fecha Final: 30 de dic. de 2016 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: BARRIO BETANIA 2 Total 12 12 12 0
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1  ZEBALLOZ LEONARDA 5671771 42 F SI QUECHUA AMA DE CASA 9 9 9 10 37 10 9 10 10 39 10 9 9 10 38 38 C

2 ARICOMA SANCHEZ SEBASTIANA 6624681 35 F SI QUECHUA AMA DE CASA 9 10 9 10 38 10 9 9 10 38 10 9 9 10 38 38 C

3 AVILLO MITHA SELERINA 12835840 37 F SI QUECHUA AMA DE CASA 9 9 9 10 37 9 8 9 10 36 9 10 9 10 38 37 C

4 BARCAYA MUÑOZ SABINA 8633009 34 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 10 10 10 40 10 10 12 10 42 10 12 10 10 42 41 C

5 BERNAL IBARRA ROSA 6568125 39 F SI QUECHUA AMA DE CASA 9 9 9 10 37 10 9 9 10 38 10 9 9 10 38 38 C

6 CALLAHUARA AMAJAYA ANDREA 6626937 37 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 14 10 10 44 10 10 12 10 42 10 10 10 10 40 42 C

7 CALLE QUINTANILLA GRABIELA 5563788 32 F SI QUECHUA AMA DE CASA 9 9 9 10 37 10 9 9 10 38 10 10 10 10 40 38 C

8 Condori Cruz Jacova 8598064 29 F SI QUECHUA AMA DE CASA 9 9 9 10 37 9 9 9 10 37 9 9 9 10 37 37 C

9 CONDORI SANCHEZ FRANCISCA 6584764 61 F SI QUECHUA AMA DE CASA 9 9 9 10 37 9 9 9 10 37 9 9 9 10 37 37 C

10 GARCIA MERMA GREGORIA 6616780 49 F SI QUECHUA AMA DE CASA 9 8 9 10 36 9 8 9 10 36 9 9 9 10 37 36 C

11 TABOADA LIMACHI BELTRAN 6588383 38 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 10 10 10 42 10 10 10 10 40 12 12 10 10 44 42 C

12 UGARTE MORALES FAUSTINA 6657341 41 F SI QUECHUA AMA DE CASA 9 8 9 10 36 10 8 9 10 37 9 8 9 10 36 36 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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