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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: COCHABAMBA Facilitador: MIGUEL ANGEL LOPEZ GALINDO Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Quillacollo Fecha de Inicio: 6 de ene. de 2014 Bloque: 1 Femenino 9 9 9 0

Municipio: Vinto Fecha Final: 7 de jul. de 2014 Parte: 1 Masculino 1 1 1 0

Localidad/Comunidad: VINTO Total 10 10 10 0
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1 CAMACHO PILLCA MARIA LUZ 6446991 45 F NO QUECHUA AMA DE CASA 10 18 16 14 58 10 19 12 14 55 10 12 14 14 50 10 12 21 14 57 55 C

2 CHOQUECHAMBI CALAHUMA BASILIA 6271238 38 F NO QUECHUA OTRO 10 12 8 10 40 10 10 13 10 43 10 8 12 10 40 10 21 10 10 51 44 C

3 GARCIA DE FUENTES FELIPA 4488197 42 F NO QUECHUA AMA DE CASA 10 18 20 10 58 10 18 11 10 49 10 12 15 10 47 10 17 21 10 58 53 C

4 JANCKO FLORES GETRUDIS 6577989 41 F NO QUECHUA AMA DE CASA 10 16 18 10 54 10 14 15 10 49 10 16 17 10 53 10 21 14 10 55 53 C

5 MACHACA QUISPE REGINA 6069072 34 F NO QUECHUA AMA DE CASA 10 16 13 10 49 10 14 8 10 42 10 12 18 10 50 10 10 17 10 47 47 C

6 MORALES CHAVARIA BENITA ELIZABETH 3544833 41 F NO QUECHUA AMA DE CASA 10 21 16 10 57 10 18 15 10 53 10 18 19 10 57 10 15 21 14 60 57 C

7 OLIVARES PARRA ALEJANDRINA 3351152 42 F NO QUECHUA AMA DE CASA 10 21 20 10 61 10 19 12 10 51 10 15 21 10 56 10 12 12 10 44 53 C

8 SALAS LOPEZ ROFELIA 4039915 35 F NO QUECHUA AMA DE CASA 10 15 11 14 50 10 18 9 14 51 10 14 13 10 47 10 14 21 14 59 52 C

9 SALGADO CONDORI ARMANDO 4461830 46 M NO QUECHUA OTRO 10 14 13 10 47 10 10 10 10 40 10 12 12 10 44 10 13 20 10 53 46 C

10 VALLEJOS RODRIGUEZ TOMASA 4461829 41 F NO QUECHUA COMERCIANTE 10 14 7 10 41 10 10 12 10 42 10 12 8 10 40 10 13 19 10 52 44 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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