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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: LA PAZ Facilitador: EDWIN RAFAEL CALLISAYA GUZMAN Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Murillo Fecha de Inicio: 2 de oct. de 2014 Bloque: 2 Femenino 6 4 4 2

Municipio: El Alto Fecha Final: 3 de abr. de 2015 Parte: 1 Masculino 8 7 7 1

Localidad/Comunidad: EL ALTO Total 14 11 11 3
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1  HINOJOSA ZACARIAS PABLO 2223149 65 M NO CASTELLANO OTRO 14 12 17 10 53 12 16 15 6 49 14 10 15 10 49 12 15 17 10 54 12 14 16 10 52 51 C

2 APAZA CUNO CLAUDIA DIONISIA 6907199 43 F NO aimara AMA DE CASA 12 10 13 6 41 11 10 12 6 39 13 12 15 6 46 14 13 15 6 48 13 13 15 6 47 44 C

3 CACHI VERGARA MARCO ANTONIO 4443067 42 M NO CASTELLANO OTRO 14 13 15 10 52 12 15 15 10 52 14 12 17 10 53 12 15 18 10 55 13 14 15 10 52 53 C

4 CALLEX CHOQUE FRANCISCA 
CRISTINA 2672195 45 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 14 10 12 6 42 10 12 12 6 40 14 10 17 6 47 13 15 16 6 50 12 15 16 6 49 46 C

5 CANO FLORES PRIMITIVA 3305557 47 F    12 12 15 10 49 11 14 10 10 45 11 14 17 10 52 14 16 16 10 56 14 16 17 10 57 52 C

6 CHAVEZ JIMENEZ PRIMITIVA 2079208 51 F NO CASTELLANO COMERCIANTE 12 12 15 10 49 11 14 10 10 45 11 14 17 10 52 14 16 16 10 56 14 16 17 10 57 52 C

7 CHOQUE ESTACA JUSTINO 4996180 54 M NO CASTELLANO OTRO 12 18 14 6 50 12 15 13 6 46 12 12 14 6 44 14 12 15 6 47 13 14 18 6 51 48 C

8 COCHI VDA DE VERA MARTHA 2277848 53 F SI AIMARA COMERCIANTE 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

9 CONDORI CALLISAYA PEDRO 3372497 48 M NO CASTELLANO OTRO 10 12 12 10 44 10 13 12 10 45 14 12 15 10 51 12 10 14 10 46 12 15 17 10 54 48 C

10 CRUZ CORONEL LUCIANO 3474588 41 M NO CASTELLANO CHOFER 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

11 GUARACHI YAMPARA HUMBERTO JAIME 2632561 49 M NO CASTELLANO CHOFER 12 10 15 10 47 11 12 13 10 46 11 14 12 10 47 14 15 16 10 55 13 15 12 6 46 48 C

12 LIMACHI LIMACHI MERY BRGIDA 3403212 49 F NO CASTELLANO AMA DE CASA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 D

13 PARI ALEJO NARCISO 2709418 49 M NO CASTELLANO OTRO 10 12 12 10 44 11 12 14 10 47 1 13 15 10 39 14 12 15 10 51 12 16 16 10 54 47 C

14 VARGAS PACHECO ADOLFO RUBEN 3557346 41 M NO CASTELLANO COMERCIANTE 10 12 12 6 40 12 15 12 6 45 13 12 16 6 47 12 15 16 6 49 12 14 15 6 47 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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