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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: POTOSI Facilitador: EVA CAMPOS PALENQUE Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Tomas Frias Fecha de Inicio: 2 de ene. de 2017 Bloque: 1 Femenino 11 11 11 0

Municipio: Potosí Fecha Final: 29 de jun. de 2017 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: SAGARNAGA Total 11 11 11 0
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1  TIRADO PEGY MARCELA 6674041 33 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 15 17 12 56 10 13 16 12 51 10 13 12 12 47 10 13 15 12 50 51 C

2 CHAVARRIA MARIN
JAQUELINE 
GUADALUPE

5507048 41 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 15 17 12 56 10 13 16 12 51 10 13 12 12 47 10 13 15 12 50 51 C

3 CONDORI MIRANDA ELVA 6563997 32 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 15 11 8 44 10 16 16 8 50 9 12 13 8 42 10 9 14 8 41 44 C

4 COPA TECRA PASTORA 5543414 35 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 14 11 8 43 11 10 16 8 45 9 11 12 8 40 10 10 13 8 41 42 C

5 GARCIA CHOQUE IGNACIA 12898801 26 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 13 11 8 42 10 12 16 8 46 9 12 13 8 42 10 9 14 8 41 43 C

6 MENACHO BENITO MERY 6640982 31 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 17 18 12 58 10 13 16 12 51 10 13 12 12 47 10 13 15 12 50 52 C

7 OYOLA FLORES SANTUSA 5550448 34 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 14 18 10 53 11 15 16 10 52 10 12 18 10 50 10 10 13 10 43 50 C

8 PORCO CONDORI CELSA CELIA 5551957 40 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 14 18 10 53 11 16 16 10 53 10 12 18 10 50 10 10 13 10 43 50 C

9 RAMIREZ GRIMALDEZ MARTHA VERONICA 6707871 31 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 13 11 8 42 10 12 16 8 46 9 12 13 8 42 10 9 14 8 41 43 C

10 SOLIZ RAMIREZ EXALTA 7559806 28 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 15 11 8 44 10 16 16 8 50 9 12 13 8 42 10 9 14 8 41 44 C

11 SOLORZANO CKACKA GUADALUPE 1385498 53 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 17 17 12 58 10 13 16 12 51 10 13 12 12 47 10 13 15 12 50 52 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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