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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: COCHABAMBA Facilitador: WILMA VIDAL CAMPERO Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Cercado Fecha de Inicio: 13 de jun. de 2014 Bloque: 1 Femenino 13 13 13 0

Municipio: Cochabamba Fecha Final: 14 de dic. de 2014 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: VILLA FATIMA / VILLA 
ISRAEL

Total 13 13 13 0
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1  HINOJOSA IRMA 8708470 25 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 19 14 14 59 14 18 16 14 62 14 21 19 14 68 13 18 18 14 63 11 18 16 14 59 12 16 18 14 60 62 C

2 ALARCON SILVESTRE JULIA 4436614 36 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 18 21 10 61 12 15 16 10 53 12 21 19 10 62 14 15 19 10 58 12 17 14 14 57 12 21 21 14 68 60 C

3 ARIAS CHOQUE FELICIANA 5566864 29 F SI AIMARA COMERCIANTE 14 21 18 14 67 14 21 18 14 67 14 17 20 14 65 14 21 18 14 67 14 18 15 6 53 14 16 21 6 57 63 C

4 CABEZAS CUENCA RITA 6521524 31 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 16 18 6 54 14 16 16 6 52 10 17 19 6 52 14 16 21 6 57 12 16 16 10 54 12 14 21 10 57 54 C

5 CHOQUE BELTRAN NATALIA 6547584 47 F SI QUECHUA AMA DE CASA 11 18 21 6 56 12 16 16 6 50 11 17 18 6 52 14 16 15 6 51 14 17 16 10 57 14 16 21 10 61 55 C

6 CHOQUE CONDORI BERNARDINA 9324687 28 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 11 18 10 53 14 15 16 10 55 12 18 20 10 60 12 15 18 10 55 12 14 18 6 50 12 16 21 6 55 55 C

7 CHOQUECHA HUALLPA LIDIA 5735436 29 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 16 19 14 60 12 16 12 14 54 14 21 19 14 68 13 16 18 14 61 13 18 18 14 63 13 18 19 14 64 62 C

8 COÑACA CHOQUETUPA INOCENCIA 7968290 34 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 17 21 6 58 14 16 12 6 48 11 17 19 6 53 11 16 19 6 52 14 17 15 10 56 14 15 12 10 51 53 C

9 MAMANI CHOQUE EULALIA 5139260 38 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 18 19 10 60 14 17 16 10 57 12 17 12 10 51 12 17 19 10 58 14 18 15 10 57 14 17 18 6 55 56 C

10 ORTEGA CRUZ BENITA 9413331 28 F SI CASTELLANO COMERCIANTE 14 16 21 14 65 13 16 15 14 58 14 18 18 14 64 13 16 19 14 62 14 17 16 10 57 14 14 19 10 57 61 C

11 OVANDO SANTAMARIA ROSMERY 8015703 37 F SI AIMARA AMA DE CASA 13 17 16 10 56 12 16 18 10 56 12 16 20 10 58 12 16 19 10 57 13 18 18 6 55 14 19 21 6 60 57 C

12 REAL CUNURANA JUSTINA 7903873 25 F SI QUECHUA AMA DE CASA 13 16 16 6 51 11 19 12 6 48 11 16 18 6 51 14 19 19 6 58 12 16 15 10 53 14 17 21 10 62 54 C

13 SISCO GUZMAN OLIMPIA 6429269 35 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 19 21 10 62 14 14 16 10 54 12 19 18 10 59 12 14 21 10 57 14 17 15 10 56 14 18 21 10 63 59 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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