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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: LA PAZ Facilitador: ELENA JIMENA PEREZ CUENTAS Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Omasuyos Fecha de Inicio: 10 de abr. de 2011 Bloque: 2 Femenino 13 13 13 0

Municipio: Achacachi Fecha Final: 10 de oct. de 2011 Parte: 2 Masculino 1 1 1 0

Localidad/Comunidad: ACHACACHI Total 14 14 14 0
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1 APAZA  VIRGINIA 6742405 39 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 13 16 14 53 10 12 12 14 48 11 10 14 14 49 50 C

2 APAZA QUISPE JORGE 5483927 33 M SI AIMARA OTRO 10 13 16 14 53 10 12 12 10 44 11 12 18 10 51 49 C

3 CHURA QUISPE ELENA 2438632 43 F NO AIMARA AGRICULTOR 8 10 14 14 46 8 10 10 14 42 11 12 14 14 51 46 C

4 CONDORI CUTILI SIMONA 2084306 36 F NO AIMARA AMA DE CASA 8 10 14 10 42 8 10 10 10 38 10 10 10 10 40 40 C

5 GUTIERREZ ARUQUIPA JUANA 6739293 33 F SI AIMARA COMERCIANTE 8 12 16 10 46 10 10 12 10 42 10 10 10 10 40 43 C

6 HUALLPA TICONA ESPERANZA 6183516 28 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 13 16 10 49 10 10 12 10 42 10 12 10 10 42 44 C

7 MAMANI APAZA URSULA 6742468 57 F SI AIMARA AGRICULTOR 10 13 16 10 49 8 10 12 10 40 11 12 10 10 43 44 C

8 QUISPE CONDORI CATALINA  28 F SI AIMARA AMA DE CASA 8 10 14 14 46 8 10 12 14 44 11 10 14 14 49 46 C

9 QUISPE CONDORI VALENTINA 6758745 36 F NO AIMARA AMA DE CASA 8 10 14 10 42 11 12 14 10 47 10 10 10 10 40 43 C

10 QUISPE PERALTA REGINA  40 F NO AIMARA COMERCIANTE 10 12 16 14 52 11 12 14 14 51 11 12 14 14 51 51 C

11 RAJAS MACHICADO ROSMINDA 6737661 30 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 13 16 10 49 11 12 14 10 47 10 12 10 10 42 46 C

12 ROJAS HUALLPA DIONISIA 4815271 38 F SI AIMARA COMERCIANTE 10 12 16 14 52 11 12 14 14 51 10 12 14 14 50 51 C

13 ROQUE YANAHUAYA SILVERA 2669503 43 F SI AIMARA COMERCIANTE 8 10 10 10 38 10 10 12 10 42 10 12 10 10 42 41 C

14 VERASTEGUI APAZA ELSA 6738003 35 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 12 16 14 52 10 12 12 14 48 11 10 14 14 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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