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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: LA PAZ Facilitador: WILLY MAMANI CHOQUE Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Muñecas Fecha de Inicio: 4 de jun. de 2012 Bloque: 1 Femenino 5 5 5 0

Municipio: Ayata Fecha Final: 24 de dic. de 2012 Parte: 1 Masculino 6 6 6 0

Localidad/Comunidad: HUANCANIPAMPA Total 11 11 11 0
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1 APAZA MAMANI ANGELICA 6902125 35 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 16 20 14 60 10 20 15 10 55 14 20 20 10 64 10 20 15 14 59 60 C

2 CARRIZALES VALERO JAIME 2591101 46 M SI AIMARA COMERCIANTE 9 20 20 6 55 10 16 18 6 50 10 16 19 6 51 10 20 20 10 60 54 C

3 CHINO CONDORI AUGUSTO 3350661 45 M SI AIMARA AGRICULTOR 14 20 20 6 60 10 16 19 6 51 10 16 19 6 51 10 20 20 10 60 56 C

4 CONDORI MAMANI MACARIO 8425112 44 M SI AIMARA AGRICULTOR 10 16 20 6 52 12 16 18 6 52 10 20 16 6 52 10 20 20 10 60 54 C

5 MAMANI HUAYHUA MARIO 6902933 36 M SI AIMARA AGRICULTOR 14 20 20 10 64 10 20 15 6 51 10 16 15 10 51 10 20 15 10 55 55 C

6 MAMANI PAUCARA ARMINDA 6746807 34 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 20 20 14 68 14 20 20 10 64 14 20 20 10 64 10 20 20 14 64 65 C

7 MICHUA MAMANI JUAN 6972447 46 M SI AIMARA MINERO 10 16 20 10 56 14 20 20 10 64 14 20 20 10 64 10 20 20 10 60 61 C

8 MICHUA MAMANI MARTHA 6090450 39 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 18 20 14 64 14 20 16 10 60 10 20 16 10 56 10 20 20 10 60 60 C

9 POMA CONDORI AYDE 5968739 30 F SI AIMARA COMERCIANTE 10 20 20 10 60 12 16 18 6 52 10 14 18 10 52 10 20 15 10 55 55 C

10 POMA CONDORI IGNACIO 4267079 39 M SI AIMARA COMERCIANTE 12 14 20 10 56 10 20 20 10 60 10 20 20 10 60 10 20 15 10 55 58 C

11 PORTO SILVA NORA 3493226 43 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 16 20 6 52 14 14 18 6 52 14 20 16 6 56 10 20 20 10 60 55 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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