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RESUMEN DE LA EVALUACIÓN NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control de Estudiantes

Departamento: LA PAZ Facilitador: FLORENCIA CAYAYA KILCA Inscritos Efectivos Aprobados Reprobados

Provincia: Murillo Fecha de Inicio: 6 de nov. de 2014 Bloque: 1 Femenino 8 8 8 0

Municipio: El Alto Fecha Final: 7 de may. de 2015 Parte: 2 Masculino 2 2 2 0

Localidad/Comunidad: EL ALTO Total 10 10 10 0
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1 ALANOCA CASTRO JULIO 2403579 55 M SI AIMARA OTRO 14 18 19 10 61 10 15 18 10 53 10 15 18 10 53 10 15 17 10 52 10 17 18 10 55 10 18 17 14 59 56 C

2 BARRIONUEVO MONTACA NIEVES 6841868 30 F SI AIMARA COMERCIANTE 14 18 14 10 56 10 15 15 14 54 10 14 17 14 55 10 18 18 10 56 10 15 15 10 50 10 14 18 10 52 54 C

3 CAYA ARUQUIPA TERESA 2432351 62 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 18 17 14 59 10 18 12 10 50 10 15 18 10 53 14 18 17 10 59 10 18 10 10 48 10 18 17 10 55 54 C

4 CAYAYA ARUQUIPA EUGENIO 2272933 57 M SI AIMARA OTRO 14 18 14 10 56 10 15 15 14 54 10 14 17 14 55 10 18 18 14 60 10 18 18 10 56 10 15 15 10 50 55 C

5 GUARACHI GUARACHI ORTENCIA 4324815 38 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 18 19 10 61 10 15 18 10 53 10 15 18 10 53 10 15 17 10 52 10 17 18 10 55 10 18 17 14 59 56 C

6 KELCA MACIAS MAXIMA 2432406 58 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 18 18 10 60 10 15 15 10 50 10 15 15 10 50 10 18 12 10 50 10 18 19 10 57 10 15 15 10 50 53 C

7 LAYME VARGAS DE 
QUISPE VILMA 6882790 23 F SI AIMARA OTRO 14 18 18 10 60 10 15 15 10 50 10 15 15 10 50 10 18 12 10 50 10 18 19 10 57 10 15 15 10 50 53 C

8 PAUCARA VDA DE CONDORI ISABEL 2598131 50 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 17 17 14 58 10 18 12 10 50 10 15 18 10 53 14 18 17 10 59 10 18 10 10 48 10 18 17 10 55 54 C

9 PUSARICO DE ALANOCA REGINA 2668732 51 F SI AIMARA AMA DE CASA 10 18 17 14 59 10 18 12 10 50 10 15 18 10 53 14 18 17 10 59 10 18 10 10 48 10 18 17 10 55 54 C

10 VARGAS FLORES DE LAYME LUISA 2563591 54 F SI AIMARA AMA DE CASA 14 18 14 10 56 10 15 15 14 54 10 14 17 14 55 10 18 18 10 56 10 15 15 10 50 10 14 18 10 52 54 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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