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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: COCHABAMBA Facilitador: FLORA HILDA BOHORQUEZ MAMANI Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Cercado Fecha de Inicio: 17 de nov. de 2013 Bloque: 2 Femenino 10 10 10 0

Municipio: Cochabamba Fecha Final: 25 de jun. de 2014 Parte: 2 Masculino 2 2 2 0

Localidad/Comunidad: ALTO BUENA VISTA Total 12 12 12 0
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1 ADRIAZOLA APAZA ARMINDA 7948174 28 F SI QUECHUA AMA DE CASA 9 9 13 10 41 9 9 13 10 41 9 9 13 10 41 41 C

2 ARTEAGA CALIZAYA MARIBEL 7963834 31 F SI QUECHUA COMERCIANTE 10 10 14 10 44 10 10 14 10 44 10 10 14 10 44 44 C

3 CLEMENTE ZARAURI SANTOS 4428617 37 M SI QUECHUA CHOFER 9 9 13 10 41 9 9 13 10 41 9 9 13 10 41 41 C

4 DAGA MONTAN MIGUELINA 8560643 30 F SI QUECHUA COMERCIANTE 9 9 13 10 41 9 9 13 10 41 9 9 13 10 41 41 C

5 GUARACHI TAPIA JUSTINA 6159359 36 F SI AIMARA COMERCIANTE 9 9 13 10 41 9 9 13 10 41 9 9 13 10 41 41 C

6 MAMANI CORREA JHOVANNA 3981501 35 F SI QUECHUA AMA DE CASA 9 8 13 10 40 9 8 13 10 40 9 8 13 10 40 40 C

7 MARZANA FLORES RAYMUNDO 3541443 43 M SI AIMARA CHOFER 9 10 13 10 42 9 10 13 10 42 9 10 13 10 42 42 C

8 MENACHO AYARACHI AMALIA 398291 34 F SI QUECHUA COMERCIANTE 9 10 13 10 42 9 10 13 10 42 9 10 13 10 42 42 C

9 SANCHEZ FLORES GENOVEVA 9490394 51 F SI QUECHUA COMERCIANTE 9 10 12 10 41 9 10 12 10 41 9 10 12 10 41 41 C

10 VEIZAGA SIMON CASTA 4469606 44 F SI QUECHUA COMERCIANTE 9 10 11 10 40 9 10 11 10 40 9 10 11 10 40 40 C

11 VILLACA AYARACHI ALICIA 5501634 34 F SI QUECHUA COMERCIANTE 10 11 13 10 44 10 11 13 10 44 10 11 13 10 44 44 C

12 YUCARA MAMANI MARIA 5319249 32 F SI QUECHUA COMERCIANTE 10 10 13 10 43 10 10 13 10 43 10 10 13 10 43 43 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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