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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: COCHABAMBA Facilitador: DINEXA SALAZAR OLIVERA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Punata Fecha de Inicio: 22 de jul. de 2014 Bloque: 1 Femenino 11 11 11 0

Municipio: Villa Rivero Fecha Final: 30 de ene. de 2015 Parte: 2 Masculino 2 2 2 0

Localidad/Comunidad: ARAMASI Total 13 13 13 0
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1 ESCOBAR RODRIGUEZ WILMA 5186624 39 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 16 9 14 49 12 9 9 10 40 11 13 13 14 51 9 10 9 14 42 9 9 9 10 37 9 8 9 14 40 43 C

2 FLORES LIMACHI TIBURCIO 6699243 41 M SI QUECHUA AGRICULTOR 10 17 9 10 46 9 9 10 10 38 8 10 10 14 42 9 11 10 10 40 10 8 10 10 38 10 9 10 14 43 41 C

3 GOMEZ MARCANI PEDRO 5522399 44 M SI QUECHUA AGRICULTOR 9 10 9 6 34 10 9 9 10 38 10 10 13 10 43 10 10 10 14 44 10 9 10 14 43 9 10 11 10 40 40 C

4 LOPEZ RODRIGUEZ EDELFRIDA 4389572 43 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 11 10 10 41 9 11 12 14 46 11 10 12 10 43 10 8 14 14 46 11 12 11 10 44 10 10 14 14 48 45 C

5 MONTAÑO VASQUEZ SEBASTIANA  
MARTHA 3138707 55 F SI QUECHUA AMA DE CASA 9 9 10 10 38 10 10 17 10 47 9 11 10 14 44 9 9 10 10 38 9 9 13 10 41 11 11 12 10 44 42 C

6 MULLIRY CRUZ MARIA 6615026 40 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 9 11 14 44 9 9 11 14 43 10 9 11 14 44 10 10 12 14 46 9 10 16 10 45 9 9 10 14 42 44 C

7 OQUENDO CONDORI MARIA 10510294 36 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 8 10 14 43 9 9 11 10 39 9 10 9 10 38 9 8 11 10 38 9 9 13 10 41 10 8 12 10 40 40 C

8 RODRIGUEZ GARCIA DEYCI 13196822 31 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 9 10 10 39 9 9 10 10 38 10 11 11 10 42 9 11 13 10 43 10 10 13 10 43 10 8 11 14 43 41 C

9 RODRIGUEZ HEREDIA AURELIA 3616871 56 F SI QUECHUA AMA DE CASA 9 9 12 10 40 9 9 13 10 41 9 10 14 10 43 9 11 10 10 40 9 8 14 10 41 10 11 13 10 44 42 C

10 RODRIGUEZ RODRIGUEZ ROSALIA 4503069 40 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 10 15 10 46 10 11 13 10 44 10 10 19 14 53 10 9 11 14 44 10 9 9 10 38 9 11 15 14 49 46 C

11 TORRICO FERNANDEZ LUCIA 5186560 37 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 8 12 10 40 8 10 12 10 40 9 9 14 10 42 10 8 12 10 40 9 8 10 10 37 9 11 15 10 45 41 C

12 VILLCA FLORES TEODORA 5576695 34 F SI QUECHUA AMA DE CASA 9 9 13 14 45 10 10 12 10 42 10 10 10 10 40 10 10 14 10 44 10 8 14 10 42 9 9 12 10 40 42 C

13 ZEGARRA DE MONTENEGRO LEONCIA 3138723 58 F SI QUECHUA AMA DE CASA 10 8 10 10 38 9 10 10 10 39 9 9 14 10 42 9 9 13 14 45 10 10 14 14 48 9 10 10 10 39 42 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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