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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: POTOSI Facilitador: LIMBANIA NINA BURGOS Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Sur Chichas Fecha de Inicio: 2 de feb. de 2019 Bloque: 2 Femenino 13 13 13 0

Municipio: Tupiza Fecha Final: 30 de jul. de 2019 Parte: 1 Masculino 2 2 2 0

Localidad/Comunidad: VILLA FATIMA Total 15 15 15 0
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1  MAMANI CONCEPCION 1415274 54 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 66 C

2  MAMANI VIRGINIA 1315698 66 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 20 19 12 63 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 21 14 68 66 C

3 BAÑOS TOCONAS SANNIYK MARLENEE 5574218 38 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 21 21 14 68 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 18 11 62 12 21 21 12 66 66 C

4 BURGOS CASTRO EULOGIO 1371891 65 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 21 14 68 12 21 21 12 66 66 C

5 BURGOS CRUZ LORENZA 1236834 58 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 21 21 12 66 12 21 21 14 68 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 66 C

6 CARI ANZE FLORINDA MATILDE 8568547 34 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 21 21 12 66 12 21 12 14 59 12 21 21 12 66 12 21 21 14 68 12 12 21 12 57 63 C

7 COLQUE AYALA HERMINIA 1322574 59 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 66 C

8 COLQUE FLORES PADDY CRISTINA 10541281 32 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 18 14 65 66 C

9 FERNANDEZ NICO SANTUSA JUANA 8516072 28 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 70 C

10 FERNANDEZ YAÑEZ LUCIA 1322514 61 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 66 C

11 FLORES CHOQUE CRISTINA 3573462 51 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 66 C

12 HUARACHI BASPINEIRO EDIBERTHA 10507051 43 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 66 C

13 ISNADO CUEVAS JUAQUINA 8583139 50 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 66 C

14 PORCO FLORES JUEL MARTIN 5108176 43 M SI CASTELLANO CHOFER 12 21 21 12 66 12 21 21 14 68 12 21 21 14 68 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 67 C

15 RIVERA CHUNGARA AURORA 5108056 56 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 12 21 21 12 66 66 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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