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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: LA PAZ Facilitador: DOMITILA POMA PARECAHUA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Bautista Saavedra Fecha de Inicio: 1 de jul. de 2014 Bloque: 1 Femenino 8 7 7 1

Municipio: Charazani (Gral.Perez) Fecha Final: 30 de nov. de 2014 Parte: 2 Masculino 5 5 5 0

Localidad/Comunidad: APACHETA Total 13 12 12 1
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1 BARRERA BLANCO RICARDO 4848758 34 M SI AIMARA AGRICULTOR 12 13 12 10 47 11 14 14 6 45 11 14 16 6 47 11 14 16 6 47 12 14 16 6 48 12 14 16 6 48 47 C

2 BARRERA RAMIREZ JUAQUINA 2693353 51 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 13 12 6 42 12 13 14 6 45 12 13 14 6 45 12 14 14 6 46 12 14 14 6 46 12 15 14 6 47 45 C

3 BLANCO BARRERA JOSEFA 2438970 62 F NO AIMARA AMA DE CASA 11 11 12 6 40 11 12 12 6 41 11 12 14 6 43 11 13 14 6 44 11 12 14 6 43 11 14 14 6 45 43 C

4 BLANCO CALLAMPA JUANA 6898629 39 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 13 14 6 45 12 14 14 6 46 12 15 14 6 47 11 14 16 6 47 11 15 16 6 48 11 14 16 6 47 47 C

5 COARITE HUAQUI CATALINA 9105532 31 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 11 14 10 47 11 12 14 6 43 11 14 14 6 45 11 14 15 6 46 11 14 14 6 45 12 14 16 6 48 46 C

6 CUARETE YANAHUAYA FLORA 2645882 42 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 11 12 6 40 11 12 12 6 41 11 12 14 6 43 11 13 14 6 44 11 13 14 6 44 12 12 14 6 44 43 C

7 CUARITE YANAHUAYA TEODORO 9204034 38 M SI AIMARA AMA DE CASA 11 12 14 6 43 12 12 16 6 46 12 13 14 6 45 12 13 14 6 45 12 14 14 6 46 12 14 16 6 48 46 C

8 GUAQUI BARRERA SILVINO PEDRO 2192373 55 M SI AIMARA AGRICULTOR 11 11 12 6 40 11 12 14 6 43 11 12 14 6 43 11 12 16 6 45 11 12 14 6 43 11 14 16 6 47 44 C

9 HUAQUI BARRERA ALIPIO 6085570 39 M SI AIMARA AGRICULTOR 11 12 14 6 43 11 12 14 6 43 10 12 16 6 44 11 12 14 6 43 11 13 14 6 44 11 14 14 6 45 44 C

10 HUAQUI BARRERA BENEDICTA 6991601 50 F NO AIMARA AMA DE CASA 11 12 12 6 41 11 13 14 6 44 11 12 14 6 43 11 14 14 6 45 11 14 16 6 47 11 14 16 6 47 45 C

11 LAIME APAZA MAXIMO 3577891 46 M SI AIMARA AGRICULTOR 12 14 14 6 46 12 14 16 6 48 12 15 16 6 49 12 14 16 6 48 12 15 16 6 49 12 14 16 6 48 48 C

12 LLANOS CALANCHA AGRIPINA 10005918 20 F SI AIMARA 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

13 RAMIREZ BARRERA ROSARIO 6181777 46 F NO AIMARA AMA DE CASA 14 15 16 6 51 12 15 17 10 54 12 14 16 10 52 12 14 16 10 52 12 15 16 10 53 12 14 15 10 51 52 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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