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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: POTOSI Facilitador: OMAR TARQUI ARANIBAR Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Rafael Bustillo Fecha de Inicio: 15 de ene. de 2019 Bloque: 2 Femenino 6 6 6 0

Municipio: Chayanta Fecha Final: 15 de jun. de 2019 Parte: 1 Masculino 9 9 9 0

Localidad/Comunidad: CHAYANTA Total 15 15 15 0
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1 CABEZAS  ANDRES JAIME 6718172 32 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 12 14 15 12 53 13 15 15 13 56 13 14 14 13 54 12 15 15 12 54 12 16 16 12 56 55 C

2 CALA CABEZAS CARLOS 8583216 27 M SI QUECHUA MINERO 14 15 16 14 59 14 18 18 12 62 14 18 18 14 64 13 16 16 13 58 14 16 16 13 59 60 C

3 CAMINO TEJERINA FELIPE NERY 10506827 30 M SI QUECHUA AGRICULTOR 12 15 16 13 56 13 15 16 14 58 13 16 16 14 59 13 12 15 13 53 12 17 18 12 59 57 C

4 CHOQUE APAZA EULOGIA 4031846 89 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 16 16 14 60 13 14 14 13 54 12 18 18 12 60 13 15 15 13 56 13 16 16 13 58 58 C

5 COLQUE  ALBERTA 5180334 86 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 18 18 14 64 14 18 18 14 64 13 16 16 13 58 14 15 16 12 57 12 16 15 12 55 60 C

6 CRUZ BAÑOS ROSA GISELA 8584371 30 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 16 16 14 60 13 18 19 13 63 14 18 19 14 65 13 16 19 13 61 13 15 15 13 56 61 C

7 GONZALES CHOQUE ELEUTERIO 2787468 61 M SI QUECHUA MINERO 12 16 16 14 58 14 15 15 14 58 12 13 13 12 50 14 18 18 12 62 12 17 17 12 58 57 C

8 JAITA PASCUAL DAVID 3993757 42 M SI CASTELLANO OTRO 12 16 16 14 58 14 14 14 14 56 12 14 15 13 54 12 19 18 12 61 12 12 13 14 51 56 C

9 LOPEZ SANCHEZ AGUE EVELIA 10464697 49 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 13 14 14 13 54 12 15 15 13 55 13 15 15 13 56 13 16 16 13 58 13 18 18 13 62 57 C

10 ORDOÑEZ ALVAREZ FLORENCIO 3044650 56 M SI CASTELLANO CHOFER 13 15 16 14 58 12 14 14 12 52 11 18 19 13 61 12 16 16 12 56 13 15 15 13 56 57 C

11 PACHECO VARA TEODORO 10502995 64 M SI QUECHUA AGRICULTOR 12 15 15 12 54 13 16 16 13 58 12 15 15 12 54 12 16 16 12 56 14 15 15 14 58 56 C

12 RAMOS ATOCHA EVARISTO 8587647 50 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 14 14 14 14 56 13 16 16 13 58 12 14 14 12 52 13 16 16 13 58 14 18 19 14 65 58 C

13 VELASQUEZ JATTI APOLINAR 5572921 48 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 14 15 15 14 58 13 16 16 13 58 14 16 16 14 60 13 14 14 13 54 14 15 15 13 57 57 C

14 VELASQUEZ JATTI FELICIA 10502994 56 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 15 16 12 57 13 16 16 14 59 14 15 15 14 58 12 14 14 13 53 13 13 15 13 54 56 C

15 VILLENA SILISQUE BENITA 1327404 68 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 14 14 14 56 13 18 18 14 63 12 14 14 12 52 13 16 16 13 58 14 18 18 14 64 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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