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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: COCHABAMBA Facilitador: GUIDO ARISPE RODRIGUEZ Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Arani Fecha de Inicio: 8 de abr. de 2015 Bloque: 1 Femenino 8 8 8 0

Municipio: Vacas Fecha Final: 9 de jul. de 2015 Parte: 1 Masculino 1 1 1 0

Localidad/Comunidad: JUNTUTUYO Total 9 9 9 0
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1 COLQUE GODOY AVELINO 3582660 50 M SI QUECHUA AGRICULTOR 14 13 21 14 62 14 20 21 14 69 14 20 21 14 69 14 20 21 14 69 67 C

2 CORDERO DE VASQUEZ NICEFORA 8008590 65 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 13 21 14 62 14 20 21 14 69 14 21 21 14 70 14 20 21 14 69 68 C

3 ENCINAS QUIROZ PRIMITIVA 3747541 54 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 13 21 14 62 14 20 21 14 69 14 21 21 14 70 14 20 21 14 69 68 C

4 HIGUERA TERRAZAS SANTA 4439506 43 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 13 21 14 62 14 20 21 14 69 13 21 21 14 69 14 20 21 14 69 67 C

5 LOPEZ DE HIGUERA CAYETANA 8699350 63 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 13 21 14 62 14 20 21 14 69 14 21 21 14 70 14 20 20 14 68 67 C

6 LOPEZ ROJAS EUFROCINA 5921277 40 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 13 21 14 62 14 20 21 14 69 13 21 21 14 69 14 20 20 14 68 67 C

7 ROJAS GUZMAN FILOMENA 3797265 46 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 13 21 14 62 14 20 21 14 69 13 21 21 14 69 14 20 21 14 69 67 C

8 ROSA COLQUE SECILIA 4529118 32 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 13 21 14 62 14 20 21 14 69 14 21 21 14 70 14 21 21 14 70 68 C

9 VASQUEZ CASTRO OVIDIA 4411207 39 F SI QUECHUA AMA DE CASA 14 13 21 14 62 14 20 21 14 69 14 20 21 14 69 14 20 21 14 69 67 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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