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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: POTOSI Facilitador: EFRAIN TUNA ALVAREZ Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Jose Maria Linares Fecha de Inicio: 10 de abr. de 2011 Bloque: 1 Femenino 13 13 13 0

Municipio: Puna Fecha Final: 14 de oct. de 2011 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: PUNA Total 13 13 13 0
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1  MEZA JULIANA 10514906 23 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 14 18 10 53 12 15 17 10 54 11 14 17 10 52 12 15 18 10 55 12 15 17 10 54 11 15 17 10 53 54 C

2 BEJARANO CONDORI DELFINA 8608720 19 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 15 17 10 53 10 12 15 10 47 11 14 17 10 52 11 15 18 12 56 12 15 17 10 54 10 13 15 10 48 52 C

3 CACERES MONTERO JUANA 6659403 45 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 15 18 12 56 12 15 19 10 56 11 15 19 11 56 10 13 17 11 51 12 17 19 10 58 10 14 18 11 53 55 C

4 CAMACHO CONDORI AIDA 6568878 29 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 15 18 10 54 10 15 18 12 55 11 15 17 10 53 10 15 19 11 55 11 14 17 10 52 10 15 19 10 54 54 C

5 CONDO HUANCA SUSANA 6606114 24 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 14 17 10 52 12 15 17 10 54 10 15 19 11 55 11 14 17 10 52 10 12 14 10 46 11 15 17 10 53 52 C

6 CONDORI PARY AZUCENA 10529416 32 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 15 18 12 56 13 17 19 12 61 11 16 17 10 54 10 14 17 10 51 12 16 17 10 55 11 15 19 10 55 55 C

7 CORREA MAMANI MARIA LUZMILA 8555013 16 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 14 15 10 50 11 13 15 13 52 14 12 17 11 54 10 14 16 10 50 11 14 17 10 52 11 13 16 10 50 51 C

8 ESTRADA PEREZ MERCEDES 8576857 28 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 14 18 10 53 10 13 15 10 48 11 14 17 10 52 11 14 17 10 52 10 13 17 10 50 12 15 17 10 54 52 C

9 FLORES PEREZ PATRICIA 6582197 29 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 16 19 10 56 10 15 18 11 54 11 14 17 10 52 10 14 17 10 51 11 14 18 12 55 12 15 19 10 56 54 C

10 HUISA TITO NICOLASA 1145791 38 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 15 17 10 53 10 12 15 10 47 11 14 17 10 52 12 14 17 11 54 11 14 16 10 51 12 15 10 11 48 51 C

11 LLANOS FERNANDEZ MARIA 10583556 17 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 15 18 10 54 12 15 18 10 55 10 12 15 10 47 11 15 17 10 53 12 15 17 10 54 10 14 17 11 52 53 C

12 OQUENDO MARTINEZ ELIZA 8225955 24 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 11 14 16 10 51 12 15 12 10 49 13 16 18 11 58 11 14 16 10 51 12 15 18 12 57 11 14 19 12 56 54 C

13 RODRIGUEZ MAMANI MARIA ELENA 6629214 26 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 12 14 10 46 12 15 19 11 57 11 14 16 10 51 11 16 19 11 57 10 14 17 12 53 11 14 17 10 52 53 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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