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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: PANDO Facilitador: ELIZABETH NORAH MAMANI INCHAUSTI Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Nicolas Suarez Fecha de Inicio: 5 de ago. de 2015 Bloque: 2 Femenino 6 6 6 0

Municipio: Cobija Fecha Final: 5 de nov. de 2015 Parte: 2 Masculino 4 4 4 0

Localidad/Comunidad: MERCADO CENTRAL Total 10 10 10 0
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1 APAZA APAZA MARGARITA 7584090 28 F SI CASTELLANO AMA DE CASA 14 13 11 10 48 12 11 12 10 45 12 11 12 10 45 46 C

2 ESPINOZA ROSSEL VICTORIA 4647348 47 F SI QUECHUA COMERCIANTE 12 12 14 10 48 13 12 12 10 47 13 12 12 10 47 47 C

3 IDAGUA CARTAGENA HERNAN 4216124 53 M SI CASTELLANO COMERCIANTE 12 12 12 10 46 12 13 13 10 48 13 12 12 10 47 47 C

4 JURADO CHACON INOCENCIA 3362089 48 F SI QUECHUA COMERCIANTE 13 12 13 10 48 13 13 14 10 50 13 12 14 10 49 49 C

5 MAMANI GUTIERREZ FERMIN 1348554 59 M SI QUECHUA COMERCIANTE 12 12 14 10 48 13 12 12 10 47 13 12 12 10 47 47 C

6 MAMANI RAMOS MARIO 4976116 41 M SI AIMARA OTRO 12 12 14 10 48 13 12 12 10 47 13 12 12 10 47 47 C

7 POMA ROQUE MARTINA 3486156 47 F SI QUECHUA COMERCIANTE 13 12 12 10 47 13 12 12 10 47 12 12 12 10 46 47 C

8 ROJAS NATIVI MIGUEL 4200229 56 M SI CASTELLANO OTRO 14 13 11 10 48 12 11 12 10 45 12 11 12 10 45 46 C

9 SANTOS LIMA MAGDALENA 1348730 55 F SI QUECHUA COMERCIANTE 12 12 12 10 46 12 13 13 10 48 13 12 12 10 47 47 C

10 TIMARAY AIGUANA MARITZA 1764954 39 F SI CASTELLANO COMERCIANTE 13 12 13 10 48 13 13 14 10 50 13 12 14 10 49 49 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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