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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: COCHABAMBA Facilitador: ROSA SABINA AJATA CHOQUE Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Quillacollo Fecha de Inicio: 25 de set. de 2012 Bloque: 1 Femenino 12 8 8 4

Municipio: Tiquipaya Fecha Final: 3 de dic. de 2012 Parte: 2 Masculino 2 0 0 2

Localidad/Comunidad: VILLA  ORURO Total 14 8 8 6
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1 AJATA CHOQUE ADELA 3614320 46 F SI QUECHUA COMERCIANTE 12 19 21 14 66 12 20 19 14 65 12 19 20 14 65 12 19 19 14 64 12 19 17 14 62 12 19 21 14 66 65 C

2 CHAPARRO CHAMBILLA MARIA JUSTINA 3505953 50 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 0 0 0 0 0 D

3 CHOCONI MAMANI ALICIA 4428504 38 F SI QUECHUA COMERCIANTE 12 19 21 14 66 12 20 19 14 65 12 19 21 14 66 12 19 19 14 64 12 19 19 14 64 12 19 21 14 66 65 C

4 CONDORI FLORES PRECILA 6473656 31 F SI QUECHUA COMERCIANTE 12 19 21 14 66 12 19 21 14 66 12 19 20 14 65 12 19 18 14 63 12 19 17 14 62 12 19 21 14 66 65 C

5 CONDORI TICONA HILARIA  0 F SI QUECHUA 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 0 0 0 0 0 D

6 CONDORI TOCO MERY 3070427 49 F SI QUECHUA 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 0 0 0 0 0 D

7 HUANCA VILLCA CARLOTA 7979153 40 F SI QUECHUA COMERCIANTE 12 20 21 14 67 12 19 21 14 66 12 19 21 14 66 12 19 19 14 64 12 19 19 14 64 12 19 20 14 65 65 C

8 ICHOTA  MARINA GERVASIA 4495910 45 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 21 21 14 68 12 20 21 14 67 12 19 21 14 66 12 20 19 14 65 12 20 18 14 64 12 20 20 14 66 66 C

9 VARGAS  PORFIRIO  0 M SI QUECHUA AGRICULTOR 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 0 0 0 0 0 D

10 VILLCA  HIPOLITO  0 M SI QUECHUA AGRICULTOR 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 0 0 0 0 0 D

11 VILLCA  MARIA  0 F SI AIMARA OTRO 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 0 0 0 0 0 D

12 VILLCA CALLEJAS TEODOSIA 5255319 31 F NO QUECHUA COMERCIANTE 12 20 19 14 65 12 19 21 14 66 12 20 20 14 66 12 19 20 14 65 12 19 19 14 64 12 19 20 14 65 65 C

13 VILLCA MAMANI IRMA 3112957 0 F SI AIMARA COMERCIANTE 12 20 19 14 65 12 19 21 14 66 12 19 21 14 66 14 20 21 14 69 12 19 19 14 64 12 19 21 14 66 66 C

14 VILLCA MAMANI MARIA 3542329 37 F SI QUECHUA AMA DE CASA 12 20 21 14 67 12 20 19 14 65 12 19 19 14 64 12 19 20 14 65 12 19 20 14 65 12 19 20 14 65 65 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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