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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: COCHABAMBA Facilitador: HARLY FLORES TORRICO Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Capinota Fecha de Inicio: 4 de nov. de 2014 Bloque: 1 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Santibañez Fecha Final: 4 de may. de 2015 Parte: 1 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: RANCHO NUEVO Total 10 10 10 0
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1 ABASTO DE CAMPERO PAULINA 903168 59 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 18 20 14 66 14 20 18 14 66 14 21 21 14 70 14 20 17 14 65 67 C

2 CHOQUE COLQUE OLGA 8629758 37 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 20 19 10 63 12 20 18 6 56 12 18 21 10 61 14 18 19 10 61 60 C

3 CHOQUE HUANACU JACINTA 6583915 41 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 19 21 10 64 10 20 18 10 58 12 18 21 10 61 12 18 15 10 55 60 C

4 GARCIA HERBAS NELLY 4501100 42 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 20 21 14 69 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 14 21 18 14 67 69 C

5 JIMENEZ CALLAO GREGORIA 6545888 31 F NO QUECHUA AMA DE CASA 14 18 21 14 67 12 20 16 14 62 12 21 21 14 68 14 20 21 14 69 67 C

6 LOZA DE ABASTO MARIA 944486 61 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 18 18 14 64 14 20 18 14 66 14 21 21 14 70 12 18 21 14 65 66 C

7 MAMANI FLORES DE LAURA EMILIANA 5519978 36 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 19 21 10 64 12 20 21 10 63 14 21 21 10 66 12 20 21 10 63 64 C

8 VASQUEZ DE GUZMAN CONSTANTINA 894212 58 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 18 18 10 60 12 20 16 10 58 12 18 21 10 61 14 18 18 10 60 60 C

9 VASQUEZ DE LOZA JULIA 4441199 41 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 19 21 10 64 12 20 18 10 60 12 18 21 10 61 12 18 16 10 56 60 C

10 VASQUEZ DE VARGAS DIONICIA 9401316 40 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 19 19 10 62 10 20 20 10 60 12 18 19 10 59 12 18 18 10 58 60 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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