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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: LA PAZ Facilitador: SABINO LINO CHOQUE Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Sur Yungas Fecha de Inicio: 16 de ene. de 2015 Bloque: 1 Femenino 4 4 4 0

Municipio: Palos Blancos Fecha Final: 16 de may. de 2015 Parte: 2 Masculino 8 7 7 1

Localidad/Comunidad: PALOS BLANCOS C Total 12 11 11 1
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1 CONDORI CONDORI ROMULO 2315004 62 M SI AIMARA AGRICULTOR 12 16 14 10 52 12 16 10 10 48 10 10 10 10 40 10 18 18 10 56 10 10 12 10 42 10 14 15 6 45 47 C

2 FERNANDEZ DE GOMEZ JULIA 688087 56 F SI AIMARA AMA DE CASA 8 10 16 10 44 12 11 14 10 47 13 16 11 6 46 13 15 15 10 53 10 14 14 10 48 12 14 16 10 52 48 C

3 FLORES VILLCA VALERO 
MELQUIADES 3404369 47 M SI AIMARA CHOFER 11 17 18 10 56 12 16 15 10 53 10 12 18 10 50 10 14 15 10 49 12 18 18 10 58 14 18 16 10 58 54 C

4 GOMEZ VARGAS PRIMITIVO 2778116 53 M SI CASTELLANO AGRICULTOR 14 15 13 14 56 14 14 14 14 56 14 16 14 14 58 12 14 18 14 58 11 18 12 10 51 12 16 14 6 48 55 C

5 HERRERA DE FLORES CARLOTA 2093745 68 F SI AIMARA AMA DE CASA 11 17 18 10 56 12 17 10 10 49 10 11 14 10 45 10 18 13 10 51 10 16 12 10 48 10 14 11 6 41 48 C

6 LLUSCO CRUZ ANDRES 4064363 46 M SI CASTELLANO OTRO 11 17 14 10 52 12 16 15 10 53 10 15 14 10 49 10 14 15 10 49 12 18 14 10 54 14 18 14 10 56 52 C

7 MARCA QUISPE TOMAS 2161607 59 M SI AIMARA COMERCIANTE 14 15 16 14 59 14 18 18 14 64 14 14 14 14 56 14 15 15 10 54 10 16 11 10 47 12 16 10 14 52 55 C

8 MILLARES HUANCA ROSENDO 2024851 63 M 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

9 PATTY ROQUE JUSTO 2304234 58 M SI AIMARA OTRO 10 14 18 10 52 10 16 11 10 47 10 14 14 10 48 14 18 18 10 60 14 12 16 10 52 10 11 15 10 46 51 C

10 QUISPE CALLIZAYA JOSE 2293508 63 M SI AIMARA COMERCIANTE 14 16 15 14 59 14 18 14 14 60 14 16 11 14 55 12 13 15 14 54 12 17 10 10 49 14 16 18 14 62 57 C

11 QUISPE CHUQUIMIA ELIANA JESUS 4248558 48 F SI AIMARA AMA DE CASA 12 14 13 14 53 12 16 14 14 56 12 13 15 14 54 12 13 15 14 54 14 18 14 10 56 14 18 14 14 60 56 C

12 TUPA DE HUANCA APOLINA 3567888 53 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 14 12 14 54 13 14 14 14 55 12 12 15 14 53 14 12 14 14 54 14 18 15 10 57 14 16 14 14 58 55 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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