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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: SANTA CRUZ Facilitador: NICOLAS MANACA TELLEZ Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Obispo Santisteban Fecha de Inicio: 17 de jun. de 2019 Bloque: 2 Femenino 8 8 8 0

Municipio: General Saavedra Fecha Final: 17 de dic. de 2019 Parte: 2 Masculino 5 5 5 0

Localidad/Comunidad: CHANE BEDOYA Total 13 13 13 0
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1 AGUILAR PEIS JUAN DE DIOS 9041749 36 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 10 16 17 10 53 10 16 15 10 51 10 16 15 10 51 52 C

2 BARTELEMI AYALA ERASMO 13448376 30 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 10 16 15 10 51 10 17 16 10 53 10 17 16 10 53 52 C

3 CANO TENORIO RICHAR 5372176 40 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 10 15 15 10 50 10 16 14 10 50 10 16 14 10 50 50 C

4 FIGUEROA LOZANO EMILIANO 7851401 39 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 12 18 19 10 59 10 19 19 12 60 10 19 19 12 60 60 C

5 FLORES SANCHEZ GRABIELINA 6273057 37 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 18 16 10 54 10 17 18 10 55 10 17 18 10 55 55 C

6 GUTIERREZ PEÑA CARMELA 8894623 47 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 16 18 10 54 10 15 16 10 51 10 15 16 10 51 52 C

7 HILARION CRUZ MARTHA 6316072 35 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 18 18 10 56 10 19 19 10 58 10 19 19 10 58 57 C

8 NUÑEZ AGUILAR MIRIAN YOLANDA 13063315 33 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 14 15 10 49 10 16 15 10 51 10 16 15 10 51 50 C

9 ORTIZ URACOY YOLANDA 8954656 27 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 16 17 10 53 10 15 16 10 51 10 1 16 10 37 47 C

10 POLO GARCIA JANETH 8118824 29 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 16 15 10 51 10 17 18 10 55 10 17 18 10 55 54 C

11 TORRICO CUCHALLO HERNAN 3910507 52 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 10 18 17 10 55 10 16 15 10 51 10 16 15 10 51 52 C

12 VILLCA MAMANI AIDE 6293562 48 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 17 15 10 52 10 16 17 10 53 10 16 17 10 53 53 C

13 VILLCA MAMANI JUANA 11374791 44 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 16 15 10 51 10 15 14 10 49 10 15 14 10 49 50 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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