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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: LA PAZ Facilitador: GLADYS DELIA ROJAS CALLISAYA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Murillo Fecha de Inicio: 1 de jul. de 2016 Bloque: 1 Femenino 11 11 11 0

Municipio: El Alto Fecha Final: 31 de dic. de 2016 Parte: 2 Masculino 0 0 0 0

Localidad/Comunidad: EL ALTO Total 11 11 11 0
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1 CARITA MAMANI DE 
CHAUCA SATURNINA 2491446 53 F NO AIMARA COMERCIANTE 14 20 12 14 60 14 20 14 10 58 13 20 9 14 56 9 20 12 14 55 12 9 12 10 43 9 12 12 6 39 52 C

2 CASTILLO MARCA ELENA 9190635 32 F NO AIMARA AMA DE CASA 10 20 14 10 54 13 11 14 10 48 10 20 12 10 52 12 20 11 10 53 14 14 14 10 52 12 13 14 10 49 51 C

3 CHAMBI ARUQUIPA VICTORIA 4255606 46 F NO AIMARA COMERCIANTE 14 20 12 10 56 10 18 14 10 52 13 20 10 10 53 14 10 10 10 44 10 18 10 10 48 14 14 12 14 54 51 C

4 CHIARA DE MAMANI FAVIANA 6056296 39 F NO AIMARA AMA DE CASA 14 20 14 10 58 11 20 14 10 55 11 13 11 10 45 14 20 11 10 55 14 11 11 10 46 11 11 14 10 46 51 C

5 CHURA DE FLORES MARTHA 6139956 36 F NO AIMARA AMA DE CASA 13 20 16 14 63 14 12 14 14 54 12 14 10 14 50 12 10 12 14 48 10 16 12 14 52 14 12 16 14 56 54 C

6 FLORES MAMANI MARIA 4747595 43 F NO AIMARA AMA DE CASA 14 18 16 14 62 12 14 14 14 54 14 20 12 14 60 14 12 14 14 54 14 14 14 14 56 12 14 16 14 56 57 C

7 LAZO LIMACHI VICTORIA 6027802 37 F NO AIMARA AMA DE CASA 12 11 14 14 51 12 10 14 14 50 14 16 14 14 58 10 14 10 14 48 14 14 10 14 52 14 10 14 14 52 52 C

8 MAMANI CHOQUE BENIGNA 3404540 44 F NO AIMARA AMA DE CASA 13 11 16 14 54 11 13 14 14 52 13 14 10 14 51 13 10 13 14 50 10 16 13 14 53 10 13 16 14 53 52 C

9 MAMANI CHOQUETARQUI NICOLASA 455462 55 F NO AIMARA AMA DE CASA 11 20 13 10 54 14 20 14 10 58 10 13 12 10 45 12 20 13 10 55 13 12 13 10 48 12 13 13 10 48 51 C

10 RAMIREZ CHURA CELIA 6112924 37 F NO AIMARA AMA DE CASA 13 20 14 10 57 13 20 14 10 57 10 20 11 10 51 11 20 10 10 51 14 11 10 10 45 11 10 14 10 45 51 C

11 SUXO DE NINA MERCEDES 2716851 52 F NO AIMARA AMA DE CASA 12 10 15 10 47 14 15 10 10 49 14 20 14 10 58 14 16 10 10 50 14 15 12 10 51 14 12 15 10 51 51 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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