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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: LA PAZ Facilitador: CRISTINA WILMA MAMANI CHAPARRO Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Abel Iturralde Fecha de Inicio: 21 de jul. de 2012 Bloque: 2 Femenino 13 13 13 0

Municipio: Ixiamas Fecha Final: 18 de nov. de 2012 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: ESPERANZA DE MADIDI Total 13 13 13 0
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1 AGUIRRE EJURO ONILA 1904668 48 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 17 18 10 55 12 18 16 10 56 12 18 16 10 56 56 C

2 AMUTARI CUELLAR DAINAR 11092321 26 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 20 18 10 60 14 20 18 14 66 14 20 18 14 66 64 C

3 CAVINAS MAYO REINA  38 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 9 16 16 10 51 10 16 14 14 54 10 16 14 14 54 53 C

4 EJURO REJA MAIDA 7615455 50 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 18 18 14 62 14 20 20 14 68 14 20 20 14 68 66 C

5 GUARENA MAYO ROXANA  30 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 17 16 14 57 12 20 18 14 64 12 20 18 14 64 62 C

6 GUAYAO CHAO NILDA  52 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 9 14 15 6 44 8 16 15 6 45 8 16 15 6 45 45 C

7 GUAYAO MANO MARISOL 11092234 41 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 9 15 15 10 49 10 18 14 10 52 10 18 14 10 52 51 C

8 LOAYZA DARA ROSA 1109922 48 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 16 18 10 54 10 18 17 10 55 10 18 17 10 55 55 C

9 MAMIO VIVERO ROXANA 110902376 32 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 10 16 16 6 48 10 18 17 10 55 10 18 17 10 55 53 C

10 MONJE CHIPANA MARLENE 11092249 26 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 8 13 14 6 41 8 14 12 10 44 8 14 12 10 44 43 C

11 MOSQUEIRA CHAMARO FLORA 5627303 73 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 20 18 14 64 12 16 16 14 58 12 16 16 14 58 60 C

12 MOSQUEIRA CHAPARRO SALOME  72 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 8 13 12 8 41 10 14 10 6 40 10 14 10 6 40 40 C

13 YUBANERA ROCA LENY 10793852 50 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 12 20 20 10 62 14 20 18 14 66 14 20 18 14 66 65 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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