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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: LA PAZ Facilitador: JUAN CARLOS COLQUE CAHUAYA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Sur Yungas Fecha de Inicio: 1 de abr. de 2011 Bloque: 1 Femenino 7 7 7 0

Municipio: Irupana Fecha Final: 26 de jun. de 2011 Parte: 1 Masculino 1 1 1 0

Localidad/Comunidad: IRUPANA Total 8 8 8 0
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1 ALIAGA ALIGA MARGARITA 6858089 24 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 18 20 10 58 12 18 20 14 64 12 15 20 14 61 12 17 20 14 63 62 C

2 ALIAGA PAJSI MARTIN NATALIO 6782512 28 M SI AIMARA AGRICULTOR 10 18 19 14 61 12 15 19 14 60 10 14 19 14 57 10 15 19 14 58 59 C

3 CABRERA QUISPE HORTENCIA 6722357 32 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 15 19 14 58 12 14 19 10 55 10 15 19 10 54 12 18 19 10 59 57 C

4 GUTIERREZ HUANCA SANTUSA LEONARDA 6026749 27 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 12 13 10 45 10 15 13 10 48 10 14 13 10 47 10 18 13 10 51 48 C

5 LAURA CHAMBI NERI FLORENTINA 6136130 26 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 12 18 10 50 10 14 18 10 52 10 12 18 10 50 10 14 18 10 52 51 C

6 LUQUE MAMANI FLORA 6751676 27 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 12 19 10 51 10 14 19 10 53 10 15 19 10 54 10 18 19 10 57 54 C

7 MAMANI VISCA ASUNTA 9175384 43 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 12 16 10 48 10 14 16 10 50 10 14 16 10 50 10 15 16 10 51 50 C

8 MAMANI VISCAÑO ROSMERY 9135903 30 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 15 12 10 47 10 12 12 10 44 10 12 12 10 44 10 18 12 10 50 46 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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